Einzugsermachtigung

Bitte ausgefullt zuricksenden an

Gemeinde Bockhorn Absender:
- Gemeindekasse - Name: |
Am Markt 1
Adresse:|
26345 Bockhorn
oder per Fax 04453 — 708 36
Kontoanderung

Einzugserlrjnéchtigung

[ Grundabgaben

[ Gewerbesteuer

[1 Hundesteuer

[J Miete

[0 Kindergartenbeitrag

far

O

[ ErschlieBungs-/Kanalbaubeitrag
/Kostenerstattung
[ Standgeld
Vergnlgungsteuer

KASSENZEICHEN

Bitte unbedingt angeben

Hiermit ermachtige ich die Gemeinde Bockhorn widerruflich, die unter dem genannten Kas-
senzeichen zu zahlenden Betrage bei Falligkeit von meinem Konto (nicht Sparbuch) einzu-

ziehen.

Geldinstitut

Bankleitzahl

Bankkontonummer

Nur ausfillen, wenn der Kontoinhaber nicht der Zahlungspflichtige ist

Name, Vorname des Kontoinhabers

StralRe, Hausnummer

PLZ., Wohnort

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiih-
renden Instituts keine Verpflichtung zur Einlésung.

Ort, Datum

Unterschrift
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