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DOMICILIATION - ZAHLUNGSERMÄCHTIGUNG 
 
 
Nom – Prénom ou Firme: 
Name – Vorname oder Firma :  

 

Adresse : 
Anschrift :  
 
 
 
 
No téléphone : 
Téléfonnummer : 
 
 
Organisme financier : Nr. de compte : 
Bankinstitut:  Konto-Nummer : 
 
 
 
 
Bénéficiaire : 
Empfänger : 
 

Recette communale, Troisvierges 
Einnahmeamt Ulflingen 

 
A partir de ce jour, et jusqu`à révocation expresse, l`organisme financier est autorisé à payer par le 
débit de mon / notre compte autant qu`il y ait une provision disponible les avis de paiements qui lui 
sont présentés par la Recette Communale mentionnée ci-dessus. 
 
Mit sofortiger Wirkung und bis auf ausdrücklichen Widerruf ist das oben genannte Bankinstitut 
ermächtigt, aufgrund vorzulegenden Zahlungsaufforderungen, di an die Gemeindekasse zu 
entrichtenden Geldzahlungen von meinem / unserem Konto abzuheben, unter Voraussetzung 
ausreichender Kreditguthaben. 
 
Date: signature: 
Datum: Unterschrift: 
 

Administration Communale de Troisvierges 

Recette Communale 

B.P. 9 

 

L-9901 TROISVIERGES 

Fax: +352 99 82 38 

Mail: recette@troisvierges.lu 
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