Stadtwerke
Schwetzingen

Stadtwerke Schwetzingen
GmbH & Co. KG
Scheffelstralle 16

68723 Schwetzingen

Mandatsreferenz

(wird von uns vergeben und separat mitgeteilt)

SEPA-Lastschriftmandat

Ich (Wir) ermachtige(n) die Stadtwerke Schwetzingen GmbH & Co. KG, wiederkehrend Zahlungen von meinem (unserem)
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich (wir) mein (unser) Kreditinstitut an, die von den Stadtwerken
Schwetzingen GmbH & Co. KG auf mein (unser) Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Ich kann (Wir kdnnen) innerhalb
von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei
die mit meinem (unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Die Zahlung erfolgt in Euro. Die Mandatsreferenz wird
separat mitgeteilt.

Kundendaten

Kundennummer

Vertragskontonummer

Name des Kontoinhabers

Strafe/Hausnr.

PLZ/Ort
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Kreditinstitut

Zahlungsempfanger

Stadtwerke Schwetzingen GmbH & Co. KG
Scheffelstralle 16

68723 Schwetzingen

Glaubiger-ldentifikationsnummer DE81Z7700000036438

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Geschéftsfiihrung: Dipl.-Betriebswirtin (FH) Martina Braun Aufsichtsratsvorsitzender: Oberbiirgermeister Matthias Steffan

Stadtwerke Schwetzingen GmbH & Co. KG Telefon: 06202 605070 Bankverbindungen: Handelsregister: Personlich haftende Gesellschaft:

Verwaltung, Betrieb, Kundenzentrum:
Scheffelstrafe 16

68723 Schwetzingen

E-Mail: info@sw-schwetzingen.de
Internet: www.sw-schwetzingen.de

Telefax: 06202 6050750
24-h-Bereitschaft: 06202 24400
Kundenzentrum: 0800 513 5139
(kostenlos aus dem dt. Festnetz)
Telefax: 06202 856436

Sparkasse Heidelberg
IBAN:

DE09 6725 0020 0000 0938 40
BIC: SOLADESIHDB

Stadtwerke Schwetzingen

GmbH & Co. KG

HRA 421395 Amtsgericht Mannheim
Sitz der Gesellschaft: Schwetzingen
St.-Nr. 43036 / 02721

Stadtwerke Schwetzingen
Verwaltungsgesellschaft mbH

HRB 422122 Amtsgericht Mannheim
Sitz der Gesellschaft: Schwetzingen
St.-Nr. 43028 / 15784
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