
Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats 

Zahlungsempfänger 

Magistrat der Stadt Hirschhorn (Neckar) 
- Stadtkasse – 
Hauptstraße 17 
69434 Hirschhorn (Neckar) 

Zahlungspflichtiger: 

Name: 

Straße/ Nr.: 

PLZ/ Ort: 

Gläubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier) betreffende Kassenzeichen : 

DE 87 ZZZ 000000 27600 

SEPA-Lastschriftmandat: 
Ich/Wir ermächtige(n) die Stadtkasse Hirschhorn (Neckar) widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen bei 
Fälligkeit von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

Grundbesitzabgaben Gewerbesteuer 

Hundesteuer  Gewerbemüllgebühren 

Mieten und Pachten Kindergartenbeiträge
Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der Stadtkasse Hirschhorn (Neckar) auf mein/unser 
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  
Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Name Kontoinhaber: 

Straße / Nr.: 

PLZ / Ort: 

Name der Bank: 

IBAN: BIC: 

Dieses SEPA-Mandat für einmalige und wiederkehrende Forderung ist gültig ab: _______________________________ 

_______________________________________________ _____________________________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift: 

____________________________________________________________________

Debitor-Nr.:__________________________________ EDV erfasst am:______________________________ NZ: _______ 
Bankverbindungen: Sparkasse Starkenburg: IBAN: DE21 5095 1469 0006 0001 14, BIC: HELADEF1HEP 

IBAN: DE76 6729 1700 0022 9861 04, BIC: GENODE61NGD Volksbank Heidelberg- Neckartal eG:  
Steuernummer: 007 226 00987 FA DA  UST-ID-NR: DE111609209 

Mandatsreferenz 
Wird von der Stadtverwaltung ausgefüllt:

__________________________
           für Liegenschaft
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