Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers:

Stadtwerke Saalfeld GmbH
Remschitzer StralRe 42
07318 Saalfeld

Glaubiger-ldentifikationsnummer der Stadtwerke Saalfeld GmbH: DE69Z2ZZ00000052756

Ich erméachtige die Stadtwerke Saalfeld GmbH, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von den Stadtwerken Saalfeld GmbH auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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 Kunden

Name/Vorname

StraRe/Haus-Nr.

PLZ/Ort

Kunden-Nr.

Rechnungseinheit

IBAN BIC

Kreditinstitut

Name des Kontoinhabers (falls Kunde nicht Kontoinhaber)

Anschrift des Kontoinhabers (falls Kunde nicht Kontoinhaber)

gultig ab:

Ort Datum der Unterschrift Unterschrift des Kontoinhabers

Wichtig! Mandat nur giltig mit Datum und Unterschrift.

Rechtzeitig vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basislastschrift wird die Stadtwerke Saalfeld GmbH Sie tber
den Einzug unterrichten und lhnen Ihre Mandatsreferenz mitteilen.

Bearbeiter: Empfang



Stadtwerke Saalfeld GmbH
Remschiitzer StralRe 42
07318 Saalfeld



