
Ermächtigung zum Einzug von Forderungen im 
SEPA-Lastschriftverfahren 

 

 

 

 

 

 

An 
Gemeinde Kammerstein 
Gemeindekasse 
Dorfstraße 10 

91126 Kammerstein 
 

 

SEPA-Lastschriftverfahren 
 

Ich ermächtige die Gemeinde Kammerstein von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Gemeinde Kammerstein auf mein Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. 

 

Mir ist bekannt, dass ich innerhalb von 8 Wochen – beginnend mit dem Belastungsdatum – 

die Erstattung des belasteten Betrages verlangen kann. Es gelten dabei die mit meinem 

Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

Das SEPA-Lastschriftverfahren soll ab 
 
__________________________________ für wiederkehrende Zahlungen gelten. 
 

 Grundsteuer A bzw. B     Kanalbenutzungsgebühren 

 Gewerbesteuer      Abwasserabgabe 

 Miete/Pacht      Mitteilungsblatt 

 Hundesteuer      Kindertagesstättenbeiträge 

 

 

__________________________________________________________________________________ 

Vorname und Name 

 

__________________________________________________________________________________ 

Straße und Hausnummer 

 

__________________________________________________________________________________ 

Postleitzahl und Ort 

 

__________________________________  _____________________________________ 

Kreditinstitut      Personenkontonummer 

 

__________________________________  _____________________________________ 

Kontonummer      Bankleitzahl 

 

__ __ __ __ __ __ __ __ │ __ __ __ 
BIC des Zahlungspflichtigen 

 

DE __ __ │ __ __ __ __ │ __ __ __ __ │ __ __ __ __ │ __ __ __ __ │ __ __ 
IBAN des Zahlungspflichtigen 

 

 

__________________________________  _____________________________________ 

Datum und Ort      Unterschrift des Zahlungspflichtigen 

Gläubiger-Identifikationsnummer 
DE04ZZZ00000151023 


