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Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines
SEPA-Lastschriftmandats für wiederkehrende Zahlungen

Zahlungsempfänger Gläubiger-Identifikationsnummer:
DE36ZZZ00000007663Stadt Göttingen

Hiroshimaplatz 1-4 Mandatsreferenznummer:
wird durch den Zahlungsempfänger37083 Göttingen
vergeben

Einzugsermächtigung
Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger widerruflich, die von mir / uns zu entrichtenden
Zahlungen bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem / unserem Konto einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat
Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger Zahlungen von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger auf mein / unser
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

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

Angaben zum Zahlungspflichtigen (lt. Bescheid)

¨ für zurückliegende Fälligkeiten und / oder ¨ für zukünftige Fälligkeiten

Angaben zum Kontoinhabende (sofern abweichend vom Zahlungspflichtigen)

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabenden

Das Formular können Sie per Post an die o.g. Adresse senden oder per E-Mail an FD20.5@goettingen.de 

Name, Vorname / Firma

Straße und Hausnummer

PLZ und Ort

E-Mail-Adresse und / oder Telefon 
(freiwillige Angabe für Rückfragen)

Verwendungszweck Aktenzeichen Kassenzeichen 

Zweitwohnungssteuer

Name, Vorname / Firma

Straße und Hausnummer

PLZ und Ort

IBAN: DE _ _    _ _ _ _    _ _ _ _    _ _ _ _    _ _ _ _    _ _

BIC:
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