‘ E Zutreffendes ankreuzen! ‘
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Stadt Waischenfeld
Marktplatz 1
91344 Waischenfeld

Erteilung eines
SEPA-Lastschriftmandates

V¥ Teilnehmer am Einzugsverfahren:

Lizenziert fur Stadt Waischenfeld

Glaubiger-ldentifikationsnummer

DE02ZZ700000003231

Mandatsreferenz

Wird von der Kasse ausgefiillt

Personenkonto-/Finanzadress-Nr.

Vorname, Familienname, Firma usw.:

Anschrift: StraBe, Hs.-Nr.

PLZ, Wohnort

SEPA-Lastschriftmandat

gezogenen Lastschriften einzuldsen.

D Grundsteuer A

Ich erméachtige die oben genannte Behoérde |:| alle |:| nachfolgend bezeichnete Abgaben, Gebiihren, Beitrage usw.
in der jeweils félligen H6he zu den gesetzlichen bzw. vertraglichen Falligkeitstagen zu Lasten des unten angegebenen Kontos
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der oben genannten Behdrde auf mein Konto

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Nachdruck, Nachahmung, kopieren und
elektronische Speicherung verboten!

1437

D Grundsteuer B
D Gewerbesteuer-Vorauszahlung D Gewerbesteuer-Abrechnung
D StraBenreinigungsgebuhren
D Miete

D Wasserverbrauchsgebuihren

D Pacht

D Abwasserabgabe (Kleineinleiter)

D Hundesteuer

D Kanalbenutzungsgebiihren
D Tierseuchenbeitrage

D Fremdenverkehrsbeitrag
D Millabfuhrgeblhren

D Kurbeitrag

L] L]
L] L]

Kreditinstitut (Name) BIC

D Kindergartenbeitrag

IBAN

(z.B.DE)

Vv Urschriftlich zurtick an Behorde

Ort, Datum

_ Waischenfeld, 22.06.2016
Stadt Waischenfeld

Marktplatz 1
91344 Waischenfeld

Tel. 089/37436-0 - Fax 089/3 74 36 - 3 44 - service@juenglingverlag.de

Bestell-Nr. 400 952 1003 402

Jungling>

er Fachverlag

Unterschrift(en) d. Zeichnungsberechtigten/Stempel

Bitte Riickseite beachten!
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Tel. 089/37436-0 - Fax 089/3 74 36-3 44 - service@juenglingverlag.de

Bestell-Nr. 400 952 1003 402

er Fachverlag

Junglingy,

Hinweise

1. Die Teilnahme am SEPA-Lastschriftmandat ist freiwillig.

2. Das SEPA Lastschriftmandat kann durch Erklarung gegeniiber dem
Zahlungsempféanger oder seines Kreditinstituts — méglichst schriftlich -
mit der Folge widerrufen werden, dass nachfolgende Zahlungs-
vorgange nicht mehr autorisiert sind.

3. Zur Durchfuhrung dieser Verfahren ist es erforderlich, dass lhre
personenbezogenen Daten gespeichert und verarbeitet werden. lhre
Daten werden ausschlieBlich fiir diesen Zweck verwendet.

4. Die Lastschriften enthalten den jeweiligen Zahlungsgrund und werden
an das von lhnen bezeichnetet Kreditinstitut weitergegeben.

5. Abbuchungen von Sparkonten sind nicht mdglich.

6. Bitte sorgen Sie dafiir, dass Ihr Konto die fiir die einzuziehenden
Betrage erforderliche Deckung aufweist, da Ihr Kreditinstitut anderen-
falls nicht verpflichtet ist, den Abbuchungsauftragen zu entsprechen.

7.Um Rickbuchungsgebihren zu vermeiden, teilen Sie uns
Anderungen lhrer Bankverbindung (BIC/IBAN) bitte unverziiglich mit.

Lizenziert fur Stadt Waischenfeld



	3: 
	7: 
	6: 
	5: 
	8: Off
	9: Off
	10: Off
	11: Off
	12: Off
	13: Off
	14: Off
	15: Off
	16: Off
	17: Off
	18: Off
	19: Off
	20: Off
	21: Off
	22: Off
	23: Off
	24: Off
	25: Off
	26: Off
	28: Off
	30: Off
	32: Off
	4: 
	27: 
	29: 
	31: 
	34: 
	35: 
	36: 
	37: 
	38: 
	39: 
	40: 
	41: 
	42: 
	43: 
	44: 
	45: 
	46: 
	47: 
	48: 
	49: 
	50: 
	51: 
	52: 
	53: 
	54: 
	55: 
	56: 
	57: 
	58: 
	59: 
	60: 
	61: 
	62: 
	63: 
	64: 
	65: 
	66: 
	67: 
	_pers7: Stadt Waischenfeld
Marktplatz 1
91344 Waischenfeld
	2: DE02ZZZ00000003231
	_pers9: Waischenfeld, 22.06.2016
	33: 
	70: 
	_pers: #Stadt#Waischenfeld#Marktplatz 1#91344#Waischenfeld#Stadt Waischenfeld
	_ref: #
	_liz: Lizenziert für Stadt Waischenfeld


