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SEPA Lastschriftmandat 

Mit diesem Formular ermächtige ich die oben angeführte Behörde zur Einziehung von Beiträgen 
für die angegebenen Zwecke. 

Angaben zur Person 

Vorname  Nachname  

Geburtsdatum  

Straße  Hausnummer  

Postleitzahl  Ort  

Telefonnummer  E-Mail 

 

Auswahl 

☐  Für alle wiederkehrenden Leistungen der Gemeinde Landl 
☐  Für bestimmte Leistungen der Gemeinde Landl (bitte in nächster Zeile eintragen) 
 
Bitte tragen Sie bestimmte Leistungen ein, für die das SEPA-Mandat gelten soll (z. B. Hausbe-
sitzabgaben wie Müll, Wasser …, Hundeabgabe, Kindergartenbeitrag etc.) 
 
 
 
Soll dieses SEPA-Mandat für alle offenen Leistungen der Gemeinde Landl gelten? 
☐  JA 
☐  NEIN 

 

SEPA Mandat 

Kontoinhaber IBAN 
 
 

Bankinstitut BIC 

Gemeinde Landl 
Kirchenlandl 64 
8931 Landl 
 
Tel. 03633 2201-0 
Mail: buchhaltung@landl.gv.at 
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Zahlungsempfänger Gemeinde Landl, Kirchenlandl 64, 8931 Landl, Creditor-ID 
AT10 3821 5000 0731 9973.  
 
Hiermit ermächtige(n) ich/wir Sie widerruflich die von mir/uns zu entrichtende Abga-
ben bei Fälligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos mittels Lastschrift einzuziehen. 
Damit ist auch meine/unsere kontoführende Bank ermächtigt, die Lastschriften einzu-
lösen, wobei für diese keine Verpflichtung zur Einlösung besteht, insbesondere dann, 
wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist. Ich/Wir habe/n das 
Recht, innerhalb von 56 Kalendertagen ab Einzugstag ohne Angabe von Gründen die 
Rückbuchung bei meiner/unserer Bank zu veranlassen.  
 

 

Abgabe der Einzugsermächtigung 

Die ausgefüllte Einzugsermächtigung für Lastschriften übermitteln Sie uns bitte un-
terfertigt persönlich, per Post oder per E-Mail. Eine Information Ihrer kontoführenden 
Bank ist nicht notwendig. 
 

 

Bestätigung der Richtigkeit obengenannter Angaben 

 Ort, Datum Unterschrift des/der 
Kontozeichnungsberechtigten 
 
 
 
 

 


