Am besten Bankeinzug!

»Erteilung einer Einzugsermachtigung
und eines SEPA-Lastschriftmandats«

Name des Zahlungsempfangers

Stadt Kreuztal, Stadtkasse

Anschrift des Zahlungsempfangers

Siegener Strale 5, 57223 Kreuztal

Einzugsermachtigung:

Ich ermachtige/Wir ermachtigen den Zahlungsempfanger "Stadt Kreuztal, Stadtkasse" widerruflich,
die von mir/uns zu entrichtenden Zahlungen bei Falligkeit durch Lastschrift von meinem/unserem
Konto einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich erméachtige/Wir erméachtigen den Zahlungsempfanger "Stadt Kreuztal, Stadtkasse" Zahlungen
von meinem/ unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir
unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger der "Stadt Kreuztal, Stadtkasse" auf mein/unser
Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/Wir kbnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Glaubiger-ldentifikationsnummer der Stadt Kreuztal DE 12KRE00000094328
Schule:

AdrNr.:

Abgabenart: 4120 / Ferienbetreuung

Zahlungsart: Einmalige Zahlung

Name der/des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber/in)

Anschrift der/des Zahlungspflichtigen (StraBe + Haus-Nr. + PLZ +Ort)

Kontonummer Bankleitzahl Name des Kreditinstituts

IBAN (22 Stellen) BIC

Ort, Datum Unterschrift/-en der/des Zahlungspflichtigen




