O

IIAINHELLER

RECHTSANWALTE

Zahlungsverkehr
und Einzugsermachtigung

Bankdaten

Name (falls abweichend vom Mandanten)
und Anschrift des Kontoinhabers:

Kontonummer:
BLZ:
Bank:

Einzugserméachtiqung

Hiermit ermachtige(n) ich/wir Sie widerruflich, an
(Name und Anschrift)

gerichtete Rechnungen bei Falligkeit
- bitte ankreuzen und ausfillen -
zu Lasten meines/unseres oben angegebenen deutschen Kontos mittels Lastschrift einzuziehen.

Kosten, die WINHELLER wegen mangelnder Kontodeckung, falscher Kontoangaben oder unbe-
rechtigter Rickbuchungen entstehen, werde/n ich/wir WINHELLER erstatten.

von meiner Kreditkarte abzubuchen:

Kartennummer:

Gultig bis: ___ I (mmlyy)

Prafnummer: _~  (dreistellige Nummer auf der Riickseite der Karte)
Name des Karteninhabers (wie auf Kartentyp (bitte ankreuzen)

Karte angegeben) und Adresse:
O VISA
O MASTERCARD

Kosten, die WINHELLER aufgrund falscher Kreditkartenangaben oder unberechtigter Rickbu-
chungen entstehen, werde ich WINHELLER erstatten.

Gutschriften

Ich bin damit einverstanden, dass WINHELLER evtl. mir zustehende Fremdgelder auf das oben
benannte Konto Uiberweist.

, den
Ort Datum Karteninhaber / Kontoinhaber




