SEPA Lastschriftmandat fiir

wiederkehrende Zahlungen

Bitte zuriicksenden an:

Abfallwirtschaftsverband
Nordschwaben
Weidenweg 1

86609 Donauworth

Ich ermachtige hiermit den Abfallwirtschaftsverband Nordschwaben bis auf Widerruf von mei

WI lieg¥ niner!
LT

Abfallwirtschaftsverband
Nordschwaben

86609 Donauwdrth - Weidenweg 1
Tel. 0906-7803-0 - Fax 0906-7803-99

Sie erreichen uns telefonisch durchgehend:
Montag - Mittwoch 8.00 - 16.00 Uhr

Donnerstag 8.00 - 17.00 Uhr
Freitag 8.00 - 12.00 Uhr
Telefon- und Faxnummer:

Telefon 0906-7803-0
Telefax 0906-7803-99

Glaubiger-ID: DE 75 ZZZ 000 000 71 757

Mandatsreferenz

(Diese wird fiir Sie vom AWV Nordschwaben vergeben!)

nem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Abfallwirtschaftsverband Nordschwaben auf mein Konto gezogene 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.
Grundstiick / Objekt

StraBe / Haus-Nr.

GKZ

PLZ / Ort

Telefon

Name / Vorname

[] Mieter [] Eigentiimer

IBAN
BIC

Bank / Kreditinstitut

Das SEPA-Lastschriftmandat /die Einzugs-
ermachtigung ist giiltig fiir die Gebiihren ab:

Bestehende Riicksténde bitte abbuchen [ ]ia [ ] nein

Ort / Datum Unterschrift




