Erteilung eines
SEPA-Lastschriftmandats fiir
SEPA-Basislastschriften

Verbrauchstelle / Liegenschaft

Eigentt’]mer (Zahlungspflichtiger)

2 1A vy =" 'l\ﬁ
RODGAU

Philipp-Reis-Strae 7 - 63110 Rodgau

Telefon 06106 8296 4400

Telefax 06106 8296 4991

E-Mail: kundenservice@stadtwerke-rodgau.de
www.stadtwerke-rodgau.de

Glaubiger-ldentifikationsnummer:
DE64SWR00000108718

Kundennummer || | | ||| |

Mandatsreferenz

Vorname Name

Vorname Name

StraBe und Hausnummer

PLZ Ort

Kontoinhaber (nur wenn von Eigentimer abweichend)

Vorname Name

StraBe und Hausnummer

PLZ Ort

SEPA-Lastschriftmandat fiir SEPA-Basislastschriften

(wird von den Stadtwerken Rodgau vergeben und
separat mitgeteilt)

Ich erméchtige (Wir ermachtigen) die Stadtwerke Rodgau, einmalig eine Zahlung/wiederkehrende Zahlungen von meinem (unserem)
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich (weisen wir) mein (unser) Kreditinstitut an, die von den Stadtwerken Rodgau

auf mein (unser) Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann (Wir kdnnen) innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Be-
trages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem (unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Die Zahlung erfolgt in Euro.

Kreditinstitut

e I N I N I O

BAN | e

Die BIC sowie die IBAN-Nummern finden Sie auf dem aktuellen Kontoauszug lhrer Bank!

Ort, Datum Unterschrift(en)
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