
Enterprise number: 0892.723.959 
Telephone : +32 (0) 15 29 00 99 

E-mail: info@watdhammapateep.be
Website: www.watdhammapateep.be

IBAN: BE98 3630 2591 4093BIC: BBRUBEBB 

Schuldeisersidentificatie: BE39ZZZ0892723959 

Mandaat SEPA Europese domiciliëring 

Door ondertekening van dit mandaatformulier geeft u toestemming aan (A) de schuldeiser om een 
opdracht te sturen naar uw bank teneinde een bedrag van uw rekening te debiteren en (B) uw bank 
om een bedrag van uw rekening te debiteren in overeenstemming met de opdracht van de 
schuldeiser. U kunt een Europese domiciliëring laten terugbetalen. Vraag uw eigen bank naar be 
voorwaarden. Een verzoek tot terugbetaling moet binnen 8 weken na de datum van debitering van 
het bedrag uw rekening worden ingediend. Bij uw bank kunt u informatie krijgen over uw rechten met 
betrekking tot dit mandaat. Alle velden zijn verplicht. 
Mandaat Identificatie (In te vullen door de schuldeiser) 

 Mandaat referte: (Maximum 35 karakters) 

|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__ 
 Beschrijving van   (WAT DHAMMAPATEEP) TEMPEL FONDS BENEFACTOR 

 Onderliggend contract: 

 Type betaling:           terugkerend of 
(mag meerdere malen gebruikt worden) 

Identificatie van de schuldenaar (In te vullen door de schuldenaar) 

 Naam: _____________________________________________________________________________________________________________ 
 (maximum 70 Karakters) 

 Adres: _____________________________________________________________________________________________________________ 
 (maximum 70 Karakters) 

Postcode: ______________________ Stad: ____________________________________________________ 
Land: _________________________________________________________________________________ 

 (U kunt uw IBAN rekeningnummer en BIC code als info op uw rekeningafschriften vinden) 

 Rekeningnummer (IBAN): _________________________________________________________________________________ 

 Uw bank BIC code: _________________________________________________________________________________

 (BIC. Maximum 11 karakters niet verplicht in België) 

 Datum: _____ /_____ /_________  Plaats: Mechelen ____________________________________ 

 Naam:  ______________________________________________ 

Handtekening1 

(1) De schuldenaar moet dit mandaat naar de schuldeiser sturen.
V 1.4

WAT DHAMMAPATEEP vzw     
Willendriesstraat 7 b,  2812 
Muizen  (Mechelen)  België 
 

x 



Enterprise number: 0892.723.959 

Telephone : +32 (0) 15 29 00 99 

E-mail: info@watdhammapateep.be
Website: www.watdhammapateep.be

IBAN: BE98 3630 2591 4093BIC: BBRUBEBB

Creditor identification: BE39ZZZ0892723959 

SEPA Direct Debit Mandate 

By signing this mandate form, you authorise (A) the Creditor to send instructions to your bank to 
debit your account and (B) your bank to debit your account in accordance with the instructions from 
the Creditor. 
As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank under the terms and conditions of 
your agreement with your bank. A refund must be claimed within 8 weeks starting from the date on 
which your account was debited.Your rights regarding this mandate are explained in a statement that 
you can obtain from your bank. All fields are mandatory. 
Mandate Identification (To be completed by the Creditor) 

 Mandate reference: (Maximum 35 characters) 

|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__ 

 In respect of the contract:  (WAT DHAMMAPATEEP) TEMPLE  FUND  BENEFACTOR 

 Type of Payment:         recurrent 
(can be used more than once) 

Debtor Identification (To be completed by the Debtor) 

 Name: ________________________________________________________________________________________________________

 (maximum 70 characters) 

 Address: ________________________________________________________________________________________________________ 
 (maximum 70 characters) 

Postcode: ____________________ City: ___________________________________________________________________ 

Country:______________________________________________________________________________________________ 

 (You can find your IBAN Number and BIC as info on the paper statements) 

 Account number (IBAN): ______________________________________________________________________________________ 

 Your bank BIC: ______________________________________________________________________________________

 (BIC, maximum 11 characters, not mandatory in Belgium) 

Date: ______ /______ /_____________          Place: Mechelen __________________________ 

Name: _______________________________________ 
Signature1 

(1)The debtor must send this mandate to the creditor.
V 1.4

x

WAT DHAMMAPATEEP  vzw    
Willendriesstraat  7 b,  2812 
Muizen (Mechelen) Belgium 
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