
SEPA Lastschriftmandat für die Kurse des  

Zweckverbandes vhs Hannover Land 

(Bitte vollständig ausfüllen und unterschreiben) 

           

Zahlungspflichtige*r 

Nachname, Vorname ______________________________________________ 

Straße, Haus-Nr. ______________________________________________ 

PLZ, Ort ______________________________________________ 

Name des Kreditinstitutes ______________________________________________ 

IBAN ______________________________________________ 

BIC ______________________________________________ 

Ich ermächtige den Zweckverband vhs Hannover Land, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger Zweckverband vhs 
Hannover Land auf mein Konto bezogenen Lastschriften einzulösen (Hinweis: Ich kann innerhalb von acht 
Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen).  
        

Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
Durch meine Unterschrift verpflichte ich mich, für ausreichend Deckung auf dem angegebenen Konto zu 
sorgen und eventuelle Kosten, die infolge mangelnder Deckung entstehen, zu übernehmen, sowie dem 
Zweckverband vhs Hannover Land Änderungen der Bankverbindung umgehend mitzuteilen.  

 
Einwilligungserklärung nach Art. 6 Abs.1 und Art. 7 Abs. 1 DSGVO: Ich willige ein, dass die im SEPA 
Lastschriftmandat angegebenen personenbezogenen Daten (Name, Anschrift, Kontakt- und Bankdaten) zum 
Zwecke der Durchführung des entstehenden SEPA-Mandat-Vertragsverhältnisses auf der Grundlage der 
Datenschutz-Grundverordnung verarbeitet werden. Ich kann jederzeit ohne Angabe von Gründen die erteilte 
Einwilligungserklärung schriftlich mit Wirkung für die Zukunft widerrufen. Durch den Widerruf erlischt das 
SEPA-Mandat. Es erlischt automatisch, wenn länger als 36 Monate kein Kursentgelt eingezogen wird. 
  

           

       

__________________________________________________________ 

Datum, Unterschrift Kontoinhaber*in (bei Minderjährigen Erziehungsberechtigte*r)   

  

_________________________________________________________________________________ 

Das Lastschriftmandat ist nur gültig, wenn es dem Zweckverband vhs Hannover Land im Original 

vorliegt. Wird die Mandatserteilung als E-Mail oder mittels Fax übermittelt, so darf dieses leider nicht 

verwendet werden und es muss erneut um Vorlage des Originals gebeten werden.  

 

Zweckverband vhs Hannover Land, Schlossstr. 1, 31535 Neustadt a. Rbge.  
Gläubiger-Identifikationsnummer DE42ZZZ00000017449. 
Ihre Mandatsreferenz wird Ihnen schriftlich mitgeteilt. 

 



Informationspflicht  
bei Erhebung von personenbezogenen Daten der betroffenen Person nach Art. 13 DSGVO 

Name und Kontaktdaten des Verantwortlichen 

Zweckverband vhs Hannover Land, 
Schlossstr. 1, 31535 Neustadt a. Rbge. 
Telefon: +49 (05032) 90144-22, Fax: +49 (05032) 90144-39, E-Mail: info@vhs-hannover-land.de 

Name und Kontaktdaten des Datenschutzbeauftragten 

Epc GmbH 

Kräher Weg 54, 31582 Nienburg 

Telefon: 05021 8899-88, E-Mail: datenschutz@epc.gmbh 

Datenschutzkoordinator 

vhs Hannover Land, Hauptgeschäftsstelle 

Schlossstr. 1, 31535 Neustadt a. Rbge. 

Telefon: +49 (05032) 90144-22, Fax: +49 (05032) 90144-39, E-Mail: datenschutz@vhs-hannover-land.de 

Zweck und Rechtsgrundlage der Verarbeitung 

Ihre personenbezogenen Daten werden zum Zwecke des Einzugs von Zahlungen durch das SEPA-

Lastschriftmandat verarbeitet. Rechtsgrundlage dieser Verarbeitung ist Ihre Einwilligungserklärung zum SEPA-

Lastschriftmandat. 

Datenübermittlung 

Ihre personenbezogenen Daten werden in elektronischer Form an den Dienstleister für den Zahlungsverkehr 

(Region Hannover) sowie - falls erforderlich – an den IT-Dienstleister zur Aufrechterhaltung unserer IT-Infrastruktur 

weitergegeben werden. Ihre personenbezogenen Daten werden nicht an Dritte, in Drittländer oder internationale 

Organisationen übermittelt. 

Speicherdauer 

Ihre personenbezogenen Daten werden entsprechend der gesetzlich vorgeschriebenen Aufbewahrungsfristen 

gespeichert. Der Speicherzeitraum beginnt mit Datum der Erteilung des Lastschriftmandates. 

Rechte der/des Betroffenen 

Sie können gegenüber dem Zweckverband vhs Hannover Land folgende Rechte geltend machen: 

• Recht auf Auskunft über die verarbeiteten personenbezogenen Daten 

• Recht auf Berichtigung oder Löschung 

• Recht auf Einschränkung der Verarbeitung 

• Widerspruchsrecht gegen die Verarbeitung 

• Recht auf Datenübertragbarkeit 

• Recht auf Widerspruch 

Beschwerderecht bei der Aufsichtsbehörde 

Darüber hinaus können Sie sich an die Niedersächsische Landesbeauftragte für den Datenschutz wenden und 

dort ein Beschwerderecht geltend machen.  

Die Landesbeauftragte für den Datenschutz Niedersachsen 
Prinzenstr. 5, 30159 Hannover 
Telefon: +49 (0511) 120 45 00, Telefax: +49 (0511) 120 45 99, E-Mail: poststelle@lfd.niedersachsen.de 

Bereitstellung der personenbezogenen Daten 

Die Bereitstellung der personenbezogenen Daten ist für die erteilte Einzugsermächtigung erforderlich. Sollten 

Sie dieser Bereitstellung nicht zustimmen, kann kein Einzug durch Lastschrift erfolgen. 

Automatisierte Entscheidungsfindung 

Eine automatisierte Entscheidungsfindung oder Profiling erfolgt nicht.     

mailto:datenschutz@epc.gmbh

