
 

 

4. SEPA-MAndAt (GläubiGEr-id dE16ZZZ00001450704)

Wenn das Konto nicht die erforderliche deckung aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlösung. Es ensteht eine rücklastgebühr von 
derzeit 3€, die dem Kunden in rechnung gestellt wird. teileinlösungen werden im lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 

unterschrift

* freiwillige Angabe

ich ermächtige die Stadtwerke Eisenberg Energie GmbH, Zahlungen von meinem Konto mittels lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Stadtwerke 
Eisenberg Energie GmbH auf mein Konto gezogene lastschriften einzulösen. Hinweis zum SEPA-Verfahren - die Erstlastschrift mit diesem SEPA-Mandat liegt einen tag vor Fälligkeit der 
Forderung ihrem Kreditinstitut vor, die belastung erfolgt zum Fälligkeitstag.

SEPA-lastschriftmandat

banknameKontoinhaber

biCStraße, Hausnummer

PlZ, Ort ibAn

Meine bankverbindung soll wie folgt geändert werden.

5. ändErunG iHrEr bAnKVErbindunG (GläubiGEr-id dE16ZZZ00001450704)

beginndatum

datum

Wenn das Konto nicht die erforderliche deckung aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlösung. Es ensteht eine rücklastgebühr von 
derzeit 3€, die dem Kunden in rechnung gestellt wird. teileinlösungen werden im lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 

unterschrift

ich ermächtige die Stadtwerke Eisenberg Energie GmbH, Zahlungen von meinem Konto mittels lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Stadtwerke 
Eisenberg Energie GmbH auf mein Konto gezogene lastschriften einzulösen. Hinweis zum SEPA-Verfahren die Erstlastschrift mit diesem SEPA-Mandat liegt einen tag vor Fälligkeit der 
Forderung ihrem Kreditinstitut vor, die belastung erfolgt zum Fälligkeitstag.

SEPA-lastschriftmandat

banknameKontoinhaber

biCStraße, Hausnummer

PlZ, Ort ibAn

beginndatum

datum

SEPA-lAStSCHriFtMAndAt

telefon

 

1. iHrE KundEnnuMMEr

Geburtsdatum*

iHr KundEn-SErViCE6. dAtuM, untErSCHriFt

Straße, Hausnummer

name, Vorname / Firma

PlZ, Ort

2. VErtrAGSPArtnEr

Herr Frau Firma

-

bitte senden Sie das Original an uns zurück!

telefon 03 66 91 / 666-22

Fax 03 66 91 / 666-11

service @ stadtwerke-eisenberg.de 

Etzdorfer Straße 2 - 07607 Eisenberg


