Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Zahlungsempfanger:

Markt Nandlstadt, Rathausplatz 1, 85405 NandIstadt

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE 68 MO0 00000 216219

Mandatsreferenz: Wird separat mit jeweiligem Bescheid mitgeteilt

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich erméachtige den Markt Nandlistadt, wiederkehrend Zahlungen von meinem

Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Markt
Nandlistadt auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

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.

Name und Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

Kreditinstitut (Name): BC__ __

IBAN des Zahlungspflichtigen:

Fiir folgende Zahlungsart(en):  alle gemeindlichen Forderungen: [ oder folgende Bereiche:

Grundsteuer O Gewerbesteuer O
Mullabfuhrgebiihren L Friedhofspflegegebtihren [
Wasser-/ Kanalgebiihren [ Miete / Pacht L]
Hundesteuer O Abwasserabgabe O

O O

Ort, Datum:

Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):




