
Stadtgemeinde Kindberg 
Bezirk Bruck-Mürzzuschlag Steiermark 

Hauptstraße 44 
A-8650 Kindberg 

+43 3865 2202 
gde@kindberg.gv.at 

 

 
SEPA Lastschriftmandat für die 

Stadtgemeinde Kindberg 
 
 

Name:   _____________________________________________________________ 

Adresse:   _____________________________________________________________ 

BIC:    _____________________________________________________________ 

IBAN:    _____________________________________________________________ 

Kundennummer oder  
Abgabepflichtigennummer:  ___12290______________________________________________ 

Verwendungszweck: ____________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

Ort, Datum:   ________________________________ 

 

 

Unterschrift:  ________________________________ 
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