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ANMELDUNG ZUM MARKETINGPAKET 

 

Rückantwort gerne per Mail an:   

info@wirtschaftskreis-prokappeln.de  oder an info@wtk-kappeln.de 

 

Gemeinsam möchten wir für den Wirtschaftsstandort Kappeln werben. In welcher Höhe Sie 

sich am Marketing-Paket beteiligen, können Sie gern selbst einschätzen: 

□  €    45,- oder  □  €    90,- / Quartal für kleine Firmen 

□  €  135,- oder  □  €  190,- / Quartal für mittlere Firmen 

□  €  200,- oder  □  €  340,- / Quartal für größere Firmen 

die genannten Preise sind netto, zzgl. MwSt. 

 

Ihre Firmendaten: 

Firma:               

Vorname, Name:             

Straße, PLZ, Wohnort:            

  

Wir möchten den Verwaltungsaufwand so gering wie möglich halten und würden Ihren 

Mitgliedsbeitrag gern per Lastschrift von Ihrem Konto einziehen. Hierzu bitten wir um 

ergänzende Angaben, nach den Richtlinien eines SEPA - Lastschriftmandats: 

 

Einzugsermächtigung  

Ich ermächtige / Wir ermächtigen die Wirtschaft und Touristik Kappeln GmbH, 

Beitragszahlungen widerruflich, die von mir / uns zu entrichtenden Zahlungen bei Fälligkeit 

durch Lastschrift von meinem / unserem Konto einzuziehen.  

 

SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige / Wir ermächtigen die Wirtschaft und Touristik Kappeln GmbH, 

Beitragszahlungen ab      (Beitragsmonat/Jahr) von meinem Konto 

mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Wirtschaft 

und Touristik Kappeln GmbH auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
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Hinweis: Ich kann / Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit 

meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

Zahlungsart:  Wiederkehrende Zahlung 

 

Name des Zahlungspflichtigen, falls abweichend von Firmendaten  

             

 

Adresse des Zahlungspflichtigen, falls abweichend von Firmendaten 

             

 

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 22 Stellen)   

             

 

BIC (8 oder 11 Stellen)  

             

 

 

Ort: _________________________      Datum: _________________________  

 

Unterschrift des Zahlungspflichtigen 

 

       

 

Hinweis: Der Wirtschaftskreis Pro Kappeln e.V. wird die Beiträge für das Marketing-Paket 

von der Wirtschaft und Touristik Kappeln GmbH einziehen lassen!  


