
Einzugsermächtigung
zu Gunsten der Gemeinde Steinheim

Die Gemeinde Steinheim wird hiermit widerruflich ermächtigt, die Bezugsgebühren und

Portokosten für den Albuch-Bote, Buchungszeichen___________________________________

bei Fälligkeit (01.07.) durch Lastschrift von meinem Girokonto Nr.:________________________
BLZ:_____________________ bei der_______________________________________________
                                                                          genaue Bezeichnung des Kreditinstituts

einzuziehen.

Datum:____________________Unterschrift:__________________________________________
                                                                          Kontoinhaber

Vollständige Anschrift Auftraggeber                     __________________________________

                                                                              __________________________________

                                                                             __________________________________

Bitte Abschnitt ausgefüllt zurücksenden an:

Gemeindeverwaltung Steinheim
Hauptstraße 24
89555 Steinheim
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