Doorlopende machtiging
SEPA

Wijziging van het rekeningnummer

Hiermee geef ik toestemming aan de hieronder genoemde incassant om betaling automatisch van mijn rekening af te laten schrijven:

Gegevens incassant (bedrijf / instelling)

Naam Gemeente Waalwijk

Adres Taxandriaweg 6

Postcode + plaats + land 5141 PA Waalwijk Nederland
Incassant ID NL 33 ZZZ 17 27 8006 0000
Kenmerk machtiging -

Door ondertekening van dit formulier geeft ik toestemming aan de gemeente Waalwijk om doorlopende incasso-opdrachten te sturen naar
mijn bank om een bedrag van mijn rekening af te schijven en verleen ik toestemming aan mijn bank om doorlopend een bedrag van mijn
rekening af te schrijven wegens gemeentelijke belastingen welke volgens de laatst vastgestelde verordening in aanmerking komen voor
automatische incasso.

Mijn gegevens

Naam

Adres

Postcode + plaats + land

Rekeningnummer IBAN

BIC (geen verplicht veld bij
Nederlandse IBAN)

Plaats en datum

Handtekening




Doorlopende machtiging
SEPA

Wijziging van het rekeningnummer

Een postzegel is niet nodig

Gemeente Waalwijk
Antwoordnummer 10.006

5140 VB Waalwijk



