
SEPA
Basislastschriftmandat

Stadt Rheinstetten / Stadtkasse
Gläubiger-Identifikationsnummer:
DE03RHS00000038230

1. Mandatsreferenz / Buchungszeichen
Buchungszeichen / Kassenzeichen:

2. Ermächtigung
Ich ermächtige/Wir ermächtigen die Stadt Rheinstetten

 einmalig eine Zahlung  wiederkehrende Zahlungen 

von meinem/unserem Konto mittels SEPA-Basislastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich/weisen wir mein/unser 
Kreditinstitut an, die von der Stadt Rheinstetten auf mein/unser Konto gezogene(n) Lastschrift(en) 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/unseren Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. 

Die Lastschriften werden zu den Fälligkeitszeitpunkten bewirkt, die in Ihren Bescheiden, Verträgen, 
Rechnungen etc. genannt sind. Dort finden Sie auch die jeweiligen Einzugsbeträge. Fällt der 
Fälligkeitstag auf ein Wochenende oder Feiertag, erfolgt die Abbuchung am darauf folgenden 
Bankarbeitstag.

Sollte das SEPA-Basislastschriftmandat nicht eingelöst werden können, erlischt dieses automatisch. 
Bitte beachten Sie, dass in solchen Fällen eine Bearbeitungsgebühr entsteht.

3. Zahlungspflichtige*r (Kontoinhaber*in)
Familienname / Name der juristischen Person: Vorname:

Name / Ansprechpartner*in bei juristischen Person:

Straße: Hausnummer: PLZ: Ort

Kreditinstitut:

BIC: IBAN:

Ort, Datum Unterschrift:

Hinweis: Bitte beachten Sie, dass lediglich vollständig ausgefüllte SEPA-Basislastschriftmandate 
berücksichtigt werden können. Bei Rückfragen stehen wir Ihnen gerne unter folgenden 
Telefonnummern zur Verfügung: 07242/9514-232

Stadt Rheinstetten
20.3 Stadtkasse
Rappenwörthstr. 49
76287 Rheinstetten
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	Datum#20Genehmigung: Rheinstetten, 
	Vorname: 
	Stra#C3#9Fe: 
	Name: 
	Ort: Rheinstetten
	Hausnummer: 
	PLZ: 76287
	Ansprechpartner: 
	BIC: 
	IBAN: 
	Bank: 
	Mandatsreferenz: 
	Zahlungsweise: Off


