Einzugsermdchtigung / Abbuchungsermichtigung M

"“‘WNgresyhieim '
Zahlungspflichtiger: S

Name, Vorname:

Strafe:

Wohnort:

Hiermit ermdchtige ich / wir die Stadt Neresheim (Zahlungsempfinger) Zahlungen von meinem / unseren Konto mittels
Lastschrift nachfolgende Abgaben zu den vereinbarten Filligkeiten einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir
unser Kreditinstitut an, die von der Stadt Neresheim auf mein / unser Konto gezogenen Laschriften einzulésen.

] alle mich betreffenden Abgaben / Entgelte
O nur folgende einzelne Abgaben / Entgelte
O Grundsteuer 5.0100.
] Gewerbesteuer 5.0101.
1 wiederkehrend [ Hundesteuer 5.0102.
{71 einmalig J Zweitwohnungssteuer 5.0228.
0 Wasserzins und
Abwassergebiihren 5.8888.
O Sonstiges:
Bank

Kontoinhaber:

IBAN:

BIC:

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

Diese Erklérung kann jederzeit widerrufen werden. Sie gilt bis zum Widerruf.
Wenn mein / unser Girokonto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden Kredit-

instituts keine Verpflichtung zur Einldsung. Jedoch erlischt die Einzugsermdchtigung bei Nichteinlésen und muss
erneut schriftlich erteilt werden.

Ort, Datum:

Unterschrift:




