
Beethovenstr. 41, 66125 Saarbrücken  -  Postfach 10 31 09, 66031 Saarbrücken 
Gläubiger-Identifikationsnummer DE4ZZZ00000047178 

urschriftlich zurück an: 

Unfallkasse Saarland 
- Finanzabteilung -
Postfach 10 31 09
66031 Saarbrücken

SEPA-Lastschriftmandat zum Beitragseinzugsverfahren 

für das Mitglied: 

Name: 
Adresse: 
Unternehmens- oder Mitgliedsnummer: 

Wir ermächtigen die Unfallkasse Saarland, Zahlungen von unserem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weisen wir unser Kreditinstitut an, die von der Unfallkasse Saarland auf unser 
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Name des Kontoinhabers  

Straße und Hausnummer  

Postleitzahl und Ort  

IBAN  

DE _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _  _ _ 
BIC 

_ _ _ _ _ _ _ _   _ _ _ 

Ort und Datum  

Stempel und Unterschrift  
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