Erteilung eines MBG \
[ ] &Mitte/sténdische
SEPA-Lastschriftmandats

durch die Mittelsténdische Beteiligungsgesellschaft Niedersachsen (MBG) mbH, Hannover

Mandatsreferenz Glaubiger-Identifikationsnummer:

DE46 | ZZZo | 0000 | 0221 | 30

(Wird von der Mittelstdndischen Beteiligungsgesellschaft
Niedersachsen (MBG) mbH ausgefiillt!)

Ich/Wir ermachtige(n) die Mittelstandische Beteiligungsgesellschaft Niedersachsen (MBG) mbH, Zahlungen von meinem/unse-
ren Konto mittels Lastschrift einzuziehen, insbesondere das im Falle der Genehmigung fillige Bearbeitungsentgelt und die nach
Beteiligungsiibernahme filligen Entgelte. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der Mittelstdndische

Beteiligungsgesellschaft Niedersachsen (MBG) mbH auf mein/unser Konto gezogene(n) Lastschriften einzulGsen.

Hinweis:
Ich kann/Wir konnen innerhalb von acht Wochen — beginnend mit dem Belastungsdatum — die Erstattung des belasteten Betra-

ges verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unseren Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontodaten:

Firma bzw. Vor- und Nachname bei natiirlichen Personen des Kontoinhabers:

Anschrift (PLZ, Ort, Strafe, Hausnummer) des Kontoinhabers:

IBAN: BIC:
DE | | | |
Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift des Antragstellers: ggf.
Firmenstempel

Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt fiir alle Zahlungen aus Vertragen mit

D oben genanntem Kontoinhaber D nachfolgendem Beteiligungsnehmer

Firma bzw. bei natiirlichen Personen Vor- und Nachname des Antragstellers/Kreditnehmers:

Anschrift (PLZ, Ort, StraBe, Hausnummer) des Antragstellers/Kreditnehmers:

Mittelstindische Beteiligu llschaft Niedersack (MBG) mbH
Hildesheimer Str. 6 | 30169 Hannover Tel.: (0511) 3 37 05-0 | Fax: (0511) 3 37 05-55 | Steuer-Nr.: 25/205/17136 SEPA-Lastschriftmandat MBG
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