Gemeinde Petting
HauptstraRRe 34
83367 Petting

SEPA-Lastschriftmandat
fiir den Einzug der Betreuungsgebiihren und der Mittagessenspauschale
der Kindertageseinrichtungen in Petting

Zahlungsempfanger: Gemeinde Petting
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE2277700000258563

Erklarung
Ich ermachtige die Gemeinde Petting, die falligen Zahlungen fiir die Betreuungsgebihren und die Mit-

tagessenspauschale der Kindertageseinrichtungen in Petting von meinem Konto mittels Lastschrift ein-
zuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Gemeinde Petting auf mein Konto gezo-
genen Lastschriften einzul6sen.

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 Bedingun-
gen.

Angaben zur kontofiihrenden Person

Kontoinhaber*in:

Nachname:

Vorname:

StrafRe und Hausnummer:

Postleitzahl und Ort:

Kreditinstitut:

BIC:

IBAN:
DE

Hinweise zum Lastschriftverfahren

Die falligen Geblihren werden jeweils zum 1. des Monats von lhrem Konto abgebucht.

Kann der Lastschrifteinzug von der Bank nicht ausgefiihrt werden, beispielsweise weil das Konto aufge-
16st wurde, keine ausreichende Kontodeckung besteht oder ein Widerruf ohne Kenntnis der Gemeinde
Petting erfolgt ist, sind die dadurch entstehenden Bankgebiihren von lhnen zu tragen.

Bitte teilen Sie Anderungen lhrer Bankverbindung der Gemeinde Petting unverziiglich mit.

Ort, Datum:

Unterschrift Kontoinhaber*in:




