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Ermächtigung zum Einzug von Forderungen mittels SEPA-Lastschriftmandat 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer DE27ZZZ00000029165 
 
 
Ich ermächtige die Verbandsgemeindekasse Montabaur, Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift zu den im Bescheid angegebenen Fälligkeitsterminen einzuziehen. Zu-
gleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Verbandsgemeindekasse Montabaur, 
auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditin-
stitut vereinbarten Bedingungen. 
 
 
_________________________________  _____________________________ 
Name, Vorname       Telefonnummer 
 
___________________________________  _____________________________ 
Straße       PLZ, Wohnort 
 
________________________________  (wird zu einem späteren Zeitpunkt mitgeteilt)__ 
Kassenzeichen lt. Bescheid     (Mandatsreferenz) 
 
 
Kreditinstitut:  _____________________________________ 
 
IBAN        
 
BIC          
 
 

 Die offenstehende Forderung wurde bereits überwiesen. 
 Die offenstehende Forderung soll noch abgebucht werden. 

 
______________________________    ____________________________ 
Ort, Datum        Unterschrift 
 
 

WICHTIGER HINWEIS: 
Bitte unbedingt dieses vom Kontoinhaber unterzeichnete Formular IM ORIGINAL zurück an: 
 
 
 
Verbandsgemeindeverwaltung 
-Verbandsgemeindekasse- 
Frau Melanie Hisgen         Tel.: 02602 / 126 – 140 
Konrad-Adenauer-Platz 8 
56410 Montabaur 


