SEPA - Lastschriftmandat e O s

Changing finances
for the better.

EOS Deutscher Inkasso-Dienst GmbH

20085 Hamburg Datum:

Ich ermdchtige die Firma EOS Investment GmbH, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Firma EOS Investment GmbH auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzuldsen.

Fur die Vorankiindigung der Lastschrift nehme ich Ihr Angebot auf eine verkirzte Frist von 1Tag an.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung

des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Glaubiger-ldentifikationsnummer:

Vorname und Name (Kontoinhaber):
StraBe Hausnummer (Kontoinhaber):
PLZ und Ort (Kontoinhaber):
Kreditinstitut Name:

BIC:

IBAN:

Datum, Ort:

Unterschrift:
(Zum digitalen Unterschreiben kénnen Sie auch die

Acrobat-Funktion ,Ausfillen und unterschreiben” benutzen.)

Bitte senden Sie das vollsténdig ausgefillte Formular gleich an uns zurtick:

Per E-Mail: Per Post: Per Fax:
service@eos-did.com EOS Deutscher Inkasso-Dienst GmbH +49 40 2850-1400
Steindamm 71
20099 Hamburg
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