[[] SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

[ ] SEPA-MANDAT ZUR AUSZAHLUNG VON GUTHA EWB
ENERGIE- UND WASSERWERKE
BAUTZEN

Unser Service fiir Sie:
Service-Telefon: 03591 3752-200

Fax: 035913752-534
Internet: www.ewbautzen.de

Energie- und Wasserwerke Bautzen GmbH . A
PF 1801 E-Mail: kundenservice@ewbautzen.de

02608 Bautzen

1. lhre Kundendaten

Vertragspartner

Vertragskonto

Verbrauchsstelle

Wird Ihnen fir Lastschriften gesondert mitgeteilt.
Mandatsreferenz

2. Unsere Daten

Glaubiger Energie- und Wasserwerke Bautzen GmbH (EWB), SchafferstraBe 44, 02625 Bautzen
Glaubiger-Identifikationsnummer DE10 ZZZ 000 000 50520

IBAN: DES6E 8508 0000 0278 5845 01

BIC: DRESDEFF850

3. Mandat

Ich/Wir ermachtige(n) die Energie- und Wasserwerke Bautzen GmbH (EWB), Guthabenbetrage auf mein/unser unten stehendes Konto zu tiberweisen.
Bitte beachten Sie: Das SEPA-Mandat zur Auszahlung von Guthaben gilt fir die Vereinbarung/den Vertrag/die Vertrage unter dem/n oben genannten Vertragskonto/en.

Ich/Wir ermachtige(n) die Energie- und Wasserwerke Bautzen GmbH (EWBY), Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der EWB auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulgsen.

Bitte beachten Sie: Ich/Wir kann/konnen innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.
Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name, Vorname bzw. Firmenname (Kontoinhaber) gultig ab:

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort, Ortsteil

IBAN

Name und Ort des Kreditinstituts

BIC | 1 1 1 | 1 | 1 1 1 1
Ort, Datum Unterschrift(en) Vertragspartners/der Vertragspartner
wenn abweichend vom Kontoinhaber/der Kontoinhaber (bei Firmen zusétzlich Firmenstempel)
Ort, Datum x Unterschrift(en) des Kontoinhabers/der Kontoinhaber
(bei Firmen zusétzlich Firmenstempel)
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