Verwaltungsgemeinschaft Oberpöring
Niederpöring 23

94562 Oberpöring

Gläubiger-Identifikationsnummer:
 FORMDROPDOWN 
     
Mandatsreferenz:


wird nachträglich mitgeteilt
SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermächtige  FORMDROPDOWN 
  Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von  FORMDROPDOWN 
 auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

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.

Personenkonto-Nr.:
     
Zahlungspflichtiger:
     



     



     
Name Kreditinstitut:
     
Bankleitzahl:

       

Konto-Nr.:      
Kontoinhaber:

     
IBAN:


     
BIC:


     
gilt nur für:

 FORMCHECKBOX 
 Grundsteuer

 FORMCHECKBOX 
 Wasser- u. Kanalgebühren

 FORMCHECKBOX 
 Gewerbesteuer

 FORMCHECKBOX 
 Hundesteuer




 FORMCHECKBOX 
 Pacht


 FORMCHECKBOX 
 Fäkalschlammentsorgung



 FORMCHECKBOX 
 Mittagsbetreuung
 FORMCHECKBOX 
 Auskunftsgebühren Melderegister

_____________________

______________________

Ort, Datum





Unterschrift(en) Kontoinhaber






Gültig nur mit Original-Unterschrift!


Nicht per Fax oder E-Mail!








