PLZ, Ort, Datum:

Stadt
Wettin-Lébejun

Sachbearbeiter: Frau Nitzer

Telefon: 034603 - 757 43
E-Mail: _ katrin.nitzer@mail-wl.de

Erteilung einer Einzugsermachtigung u. eines SEPA-Lastschriftmandats

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE43ZZZ00000025482

Mandatsreferenz/Steuernummer/Kassenzeichen/AZ a. Lastschrift

Zu- und Vorname, Firma usw.:

Genaue Anschrift (Strale, Haus-Nr., PLZ, Wohnort, OT):

Hiermit wird widerruflich ermachtigt,

] alle £l nachstehend bezeichneten  Steuern, Abgaben, Gebiihren, Beitrdge usw. in der jeweils falligen Hohe zu
den gesetzlichen bzw. vertraglichen Falligkeitstagen zu Lasten des unten
angegebenen Kontos durch Lastschrift einzuziehen:

L] Grundsteuer A L] Grundsteuer B B Hundesteuer
U] Pacht ] Gewerbesteuer L] Miete / Betriebskosten
Ul Elternbeitrag £l StraRenausbau-
KITA / Hort beitrag
Kreditinstitut: BIC:
BLZ: Kontonummer:
IBAN Beginn der Erméachtigung
pe_ _1___ ____V_ ¥ . Ab:

1.Einzugserméachtigung

Ich ermé&chtige die Stadt Wettin-Lobejlin widerruflich, zukiinftig die von mir zu entrichtenden Zahlungen bei
Falligkeit durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. Vor Erteilung der Erméachtigung fallig gewordene
Betrage lUberweise ich selbst.

2.SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermé&chtige die Stadt Wettin-Lobejin, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich
weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Stadt Wettin-L6bejun auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

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.

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basislastschrift wird mich die Stadt Wettin-Lébejiin Giber den Einzug in dieser
Verfahrensart unterrichten.

Stadt Wettin-Lobejiin
Finanzverwaltung

OT Lébejiin

Markt 1

06193 Wettin-Lobejiin

Ort, Datum:

Tel. 03 46 03/757 43
Fax 03 46 03/757 15

Unterschrift(en) d. Zeichnungsberechtigten / Stempel




