
Einzugsermächtigung 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Name, Vorname  

Anschrift  

Forderung  

Aktenzeichen  

 
 

 
Hiermit ermächtige ich den Abwasserzweckverband „Eisleben-Süßer See“ 

widerruflich, vorstehende Forderung(en) zu jedem ______ . eines Monats, erstmals 

zum __________ von meinem Konto bei dem 

 

Kontoinhaber: ____________________________________ 

 

Kreditinstitut:  ____________________________________ 

 

Kontonummer: ____________________________________ 

 

Bankleitzahl:  ____________________________________ 

 
 
einzuziehen. Mir ist bekannt, dass Kosten für Rücklasten von mir zu tragen sind. 

    

 

__________________________    _______________________ 

Ort, Datum       Unterschrift 

 
 

 
 
Abwasserzweckverband „Eisleben-Süßer See“ 
Landwehr 9 
 
06295 Lutherstadt Eisleben 

 


