
 

**********Änderungen sind umgehend schriftlich mitzuteilen********** 

SEPA-Lastschriftmandat 
 
 
 
 
Empfänger: 

Profi Parts Fahrzeugteile             Gläubiger-Identifikationsnummer: 
Großhandelsgesellschaft mbH           DE09ZZZ00000393142 
Johann-Baulig-Str. 1 
56070 Koblenz 
 
 
 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat: 
 

Ich/Wir ermächtigen Profi-Parts GmbH, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der 
Profi-Parts GmbH auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis: Mir/Uns ist bekannt, dass ich/wir innerhalb von acht Wochen – beginnend mit dem 
Belastungsdatum – die Erstattung des belasteten Betrages verlangen kann. Es gelten dabei 
die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 

Mandatsreferenz (Ihre Kundennummer bei Profi-Parts GmbH) 
 
 
 
 
Zahlungspflichtiger: 
 
 
……………………………………………………………………………………………. 
Name, Vorname / Firma 
 
 
…………………………………………………………………….................................. 
Straße, Hausnummer 
 
 
…………………………………………………………………………………………… 
PLZ, Ort 

 
Abweichender Kontoinhaber: 
 
 
……………………………………………………... 
Name, Vorname 
 
 
……………………………………………………... 
Straße, Hausnummer 
 
 
……………………………………………………... 
PLZ, Ort 

 

Bankverbindung: 
 
 
……………………………………………………………… 
Kreditinstitut 
 
BIC (11-stellig) 

           

 
 
IBAN (22-stellig) 
                      

 

 
 

 
 

 
 

……………………………………………………………………………………………………. 

Datum, Ort u. Unterschrift (Kontoinhaber) / Stempel 
 

 

 
Zahlung wegen (Verpflichtungsgrund, evtl. Betragsbegrenzung): 
 

 

Warenlieferungen; nach 10 Tagen 2 % Skonto 


