SEPA-Lastschriftmandat

Der Wasserzweckverband GroRweismannsdorf,
90547 Stein, Am Wasserwerk 1, Tel. 09127/95250 Fax 952519

Mail: info@wzv-grossweismannsdorf.de

ist bis auf Widerruf berechtigt, ab sofort den Gegenwert meiner Wassergebiihren von meinem Konto

mittels Lastschrift einzuziehen. Ich werde daflir sorgen, dass auf meinem Konto die Deckung fiir die
geschuldeten Betrage vorhanden ist. 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.

(Familienname, Firma) (Vorname) (Datum)
(Ort) .........................................................
(Stralse Hau Snu mmer) ................................ (Untersc hr|ft) ..........................................

Finanzadresse ............c.ccooceenne. Mandatsref. ............coeeiiiinn. Glaubiger-ID: DE47Z22700000332415


mailto:wasserzv@freenet.de

