SEPA-Basis-Lastschriftmandat

Gemeinde Hiurtgenwald Glaubiger-Indentifikationsnummer: DE2722700000110451
August-Scholl-Str. 5 Mandatsreferenz: WIRD SEPARAT MITGETEILT
52393 Hlrtgenwald

SEPA-Basis-Lastschriftmandat

Ich ermachtige die Gemeinde Hirtgenwald, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Gemeinde Hurtgenwald auf mein/unser Konto
gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Mir ist bekannt, dass ich innerhalb von 8 Wochen — beginnend mit dem Belastungsdatum — die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen kann. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart:
1] Wiederkehrende Zahlung {_Inmalige Zahlung

Abgabenart:
[ ]Grundbesitzabgaben [ ]Gewerbesteuer 1 [ JHundesteuer [ ]sonstiges:

Debitor

Name, Vorname (Zahlungspflichtiger)

StralRe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

IBAN DE | |

Datum und Ort Unterschrift

Wichtiger Hinweis:
Bitte legen Sie dieses Formular ausschlief3lich im Original vor.
Mandate per Mail oder Fax kénnen und durfen nicht entgegengenommen werden.

Hinweise zum Laschriftmandat

Wenn |hr Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrendenKreditinstituts
keine Verpflichtung zur Einlésung.

Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Fur nicht eingeloste Lastschriften entstehen fir Sie zusatzliche Kosten in Hohe der Ricklastschriftgeblhr
Ihres Gelditinstituts und der Bearbeitungsgebuhr fir zusétzlichen Buchungsaufwand.



