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Erleichterung bei Ihren Zahlungsverpflichtungen 

  
Sehr geehrte Damen und Herren! 
 

Die regelmäßig wiederkehrenden Zahlungen für Abgaben lassen sich sehr bequem über das 
Girokonto mit einem Abbuchungsauftrag (= SEPA-Lastschrift-Mandat) begleichen. Damit 
erfolgen Ihre Zahlungen immer termingerecht. 
 

Die Vorteile dieser Zahlungsart sind: 
-  Sie laufen nicht mehr Gefahr, wegen eines Versehens einen Zahlungstermin zu versäumen  

und dadurch unnötige Mahngebühren und Säumniszuschläge in Kauf zu nehmen. 
-  Die Abbuchung vom Girokonto spart Zeit und oftmals Kosten. 

 

Selbstverständlich können Sie die SEPA-Lastschrift bei uns jederzeit widerrufen. Sie haben das 
Recht, innerhalb von 56 Kalendertagen ab Abbuchung ohne Angabe von Gründen die 
Rückbuchung bei der Bank zu veranlassen. 
 

Was haben Sie zu tun: 
- Name inkl. Anschrift, IBAN und Bankbezeichnung im Formular ergänzen. 
- SEPA-Lastschrift-Mandat unterschreiben, abtrennen und übermitteln. 

 

Helfen Sie mit – machen wir die Verwaltung einfacher. Ich lade Sie herzlich ein, von diesem 
Angebot – von dem letztlich Sie und wir profitieren – Gebrauch zu machen. 
 

Mit freundlichen Grüßen 
 

Ihr Bürgermeister 
Ing. Thomas Kraushofer e. h. 

 
------------------hier abtrennen------------------------------------------hier abtrennen----------------------------------------- hier abtrennen --------------- 
 

SEPA-Lastschrift-Mandat 
 

 

Zahlungsempfänger: 
 

Creditor-ID: AT47ZZZ00000034107 
 

Marktgemeinde Karlstetten 
Schloßplatz 1 
3121 Karlstetten  

 

Zahlungspflichtiger: 
 

Vor- und  
Zuname: …....................................................................................... 

 
Adresse: .......................................................................................... 

 

 
Beginn der Zahlung:  …………………..……………………………... 
 

 

               Mandatsreferenz(en) 
 
……………………………………………........................……… 
     (wird vom Zahlungsempfänger ausgefüllt) 

 

 

IBAN: ……………………………................................................. 
 

Bank:  ………………………….................................................... 
 

 

Ich ermächtige die Marktgemeinde Karlstetten, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels SEPA-
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/unser Bankinstitut an, die von der Marktgemeinde 
Karlstetten auf mein/unser Konto gezogenen SEPA-Lastschriften einzulösen. Ich kann/wir können 
innerhalb von 56 Kalendertagen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Bankinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 
          ……………….........................................                                ……………................................................................... 
                       Datum                                                           kontomäßige Zeichnung 

 


