ALTEN B ERG SEPA-Lastschrift-Mandat

Zahlungspflichtiger

IBAN:

BIC:*

Name (Titel, Vorname, Nachname): Anschrift (StralRe, PLZ, Ort, Postfach, Land):

Zahlungsempfanger

Marktgemeinde Altenberg
Marktplatz 1
4203 Altenberg

Creditor-ID (des Zahlungsempfangers): AT98ZZ200000005835

Kundenauftrag

Ich erméachtige/Wir ermé&chtigen den oben genannten Zahlungsempfénger, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels
SEPA Lastschriften einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die von oben genanntem
Zahlungsempfanger auf mein/unser Konto gezogenen SEPA Lastschriften einzulésen.

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.

Bedingungen

Dieser Auftrag ist widerrufbar.

Das kontoflihrende Kreditinstitut ist berechtigt, SEPA Lastschriften zuriickzuleiten, insbesondere dann, wenn das Konto
nicht die erforderliche Deckung aufweist.

® Der (Die) Zahlungspflichtige(n) ist (sind) berechtigt, sein (ihr) Kreditinstitut bis zum Falligkeitstag anzuweisen, SEPA
Lastschriften nicht einzuldsen.

® Der (Die) Zahlungspflichtige(n) ist (sind) berechtigt, innerhalb von 8 Wochen nach der erfolgten Einlésung — ohne Angabe
von Griinden - eine Erstattung des belasteten Betrages zu verlangen.

® | Asst der Zahlungsempfanger Betrage von einem Kunden einziehen, ohne von diesem ein glltiges SEPA-Lastschrift-
Mandat hiezu zu besitzen, so kann die SEPA Lastschrift auch noch tber diese Einspruchsfrist hinaus zuriickgegeben
werden.

® Einwendungen, die sich auf das der SEPA Lastschrift zugrundeliegende Rechtsgeschaft beziehen, sind zwischen dem
(den) Zahlungspflichtigen und dem Zahlungsempfanger direkt zu regeln.

® Ein Widerruf dieses Auftrages gilt fiir nach dem Zeitpunkt seines Zugangs bei dem kontofiihrenden Kreditinstitut
einlangende SEPA Lastschriften. Der (Die) Zahlungspflichtige(n) hat (haben) den Zahlungsempfénger gleichzeitig zu
benachrichtigen.

e Im Ubrigen gelten die Allgemeinen Geschaftsbedingungen des kontofiihrenden Kreditinstitutes in der jeweils giiltigen
Fassung.

*Seit 01.02.2014 kann die Angabe des BIC entfallen, wenn es sich um nationale Lastschriften handelt. Seit 01.02.2016 ist der BIC auch flr
grenziiberschreitende Lastschriften innerhalb der EU/EWR nicht mehr erforderlich.

Ort, Datum Unterschrift(en) des (der) Zahlungspfichtigen
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