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         MARKTGEMEINDE NIEDERHOLLABRUNN 
                2004 Niederhollabrunn, Amtsweg 1       Land Niederösterreich   Pol.Bez. Korneuburg 

               Tel. 02269/2224,                    email: gem@niederhollabrunn.gv.at 
 

 

SEPA Lastschrift-Mandat 
 

Mandatsreferenz (Kundennummer(n)):……..………………………………………………………  

 

Zahlungsempfänger (Creditor):    

MARKTGEMEINDE NIEDERHOLLABRUNN 

Amtsweg 1, 2004 Niederhollabrunn 

Creditor ID (CID):  AT96ZZZ00000005580 

 

Ich/Wir ermächtigen die Marktgemeinde Niederhollabrunn, Amtsweg 1,  
2004 Niederhollabrunn, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels SEPA-Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von (Name 
Zahlungsempfänger) auf mein/unser Konto gezogenen SEPA-Lastschriften einzulösen. 

Ich/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Die Lastschrift wird mit der nächsten Zahlungsvorschreibung wirksam, noch offene 
Zahlungen aus früheren Vorschreibungen sind separat zu begleichen. 
 
 

Zahlungsart:    

o Wiederkehrende Lastschrift 
o Einmal-Lastschrift 

 

Zahlungspflichtiger ( Debitor) 

Name:                            ……………………………………………………………………………………………………….  

Anschrift:  …………………………………………………………………………………………………..…… 

Bank:    ……………………………………………………………………………………………………….. 

IBAN:   ……………………………………………………………………………………………………….. 

BIC:   ……………………………………………………………………………………………………….. 

 

Ort, Datum:   ………………………………………………………………………… 

 

Unterschrift: ………………………………………………………………………… 

 


