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Erteilung eines SEPA-LASTSCHRIFTMANDATS 
 
Sehr geehrter Wasserabnehmer,  
 
wir sind bemüht, den Verwaltungsaufwand so niedrig wie möglich zu halten. Deshalb wären wir Ihnen dankbar, wenn Sie uns 
für die jeweils fälligen Wassergebühren einen Abbuchungsauftrag erteilen würden. Auch für Sie hätte dies u. a. folgende 
Vorteile: 

• Ersparen von Unannehmlichkeiten (z. B. Mahngebühren) wegen übersehener Zahlungstermine  
• Abbuchung der Gebühren erst zum Fälligkeitstermin  

 
Wenn Sie damit einverstanden sind, füllen Sie die anhängende Bankeinzugsermächtigung aus und senden diese im Original 
mit Ihrer Unterschrift an uns zurück.  
 
Für Ihr Verständnis und Ihre Zusammenarbeit möchten wir uns im Voraus bei Ihnen bedanken. 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
Ihr Wasserversorger 
hier bitte abtrennen: 
 

SEPA-Lastschriftmandat 
 
Ich/Wir ermächtige/n jederzeit widerruflich den Zahlungsempfänger Zweckverband zur Wasserversorgung der 
Magnusgruppe die Wassergebühren von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich 
mein/unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger Zweckverband zur Wasserversorgung der Magnusgruppe auf 
mein/unser Konto gezogene Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis: Ich/Wir kann/können  innerhalb acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belastenden Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
Zahlungsart:   wiederkehrende Zahlung
 

     
................................................................    ............................................................................. 
Ort/Datum       Unterschrift des/r Zahlungspflichtigen 

PK-Nr.: Objektanschrift:

Zahlungspflichtiger: 
(Eigentümer)
Kontoinhaber: 
(Zahlungsleistender)

Anschrift des Kontoinhabers:

Tel. Nr. (für Rückfragen)

IBAN                        

BIC            

Konto-Nr.  
Bankleitzahl

X 


