Markt

endelstein

im Landkreis Roth

SEPA-Lastschriftmandat

Gebiihrenschuldner(in):

Markt Wendelstein
Gemeindekasse
Schwabacher Str. 8
90530 Wendelstein

(Name, Vorname)

(Strale)

(PLZ = Wohnort)

Telefon:

(zutreffendes bitte ankreuzen)

Abgabeart Finanzadresse / FAD

O Grundsteuer

O Gewerbesteuer einschliefRlich Zinsen und
Zuschlage

O Hundesteuer

Ich/Wir méchte(n) am SEPA-Lastschriftverfahren teilnehmen und bitte(n) von meinem/unserem
Girokonto abzubuchen. Das Geldinstitut ist berechtigt, die Lastschrift einzuldsen:

Zahlungsempfanger Markt Wendelstein, Schwabacher Str. 8, 90530 Wendelstein

Glaubiger-

o DE6427700000036065
Identifikationsnummer

Mandatsreferenz wird vom Markt Wendelstein separat mitgeteilt

IBAN

BIC

Geldinstitut

Kontoinhaber Name

Kontoinhaber Anschrift

Ich/Wir werde(n) fir die erforderliche Deckung des Girokontos sorgen und eine Konto- bzw.
Namens- oder Adressanderung sofort schriftlich mitteilen. Sollte das Konto fir die
einzuziehenden Betrage die erforderliche Deckung nicht aufweisen, ist mir bekannt, dass das
kontofiihrende Geldinstitut nicht verpflichtet ist, den Abbuchungsauftrag zu entsprechen. Dabei
anfallende Rucklastschriftgebuhren sind in diesem Fall vom Kontoinhaber zu tragen.

Das Mandat kann jederzeit schriftlich widerrufen werden.

Ich/Wir haben die Hinweise nach der EU-Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) auf der
Internetseite des Marktes Wendelstein zur Kenntnis genommen.

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

Bitte senden Sie den Vordruck unterschrieben per Brief oder per Mail an kasse@wendelstein.de zurlick.
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