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Formulier automatische incasso  
 
U gebruikt dit formulier om R.K. Begraafplaats Buitenveldert toestemming te geven tot het automatisch incasseren van de 
facturen met betrekking tot de kosten van het algemeen onderhoud. Deze overeenkomst is geldig 
tot wederopzegging. Incasso vindt jaarlijks plaats in mei. 
 
Algemene contractinformatie 

 
Naam  
 
Adres 
 
Postcode en plaatsnaam 
 
Telefoonnummer 
 
Grafnummer 

 
............................................................................................. 
 
............................................................................................. 
 
............................................................................................. 
 
............................................................................................. 
 
............................................................................................. 
 

 
Bankinformatie 

 
Banktype 
 
Automatische incassering van het volgende 
banknummer                                                       IBAN 
 
                                                                                  BIC 

 
BANK / ING (voormalige giro)  
(doorhalen wat niet van toepassing is) 
 
............................................................................................. 
 
............................................................................................. 
 
Hierbij machtigt u R.K. Begraafplaats Buitenveldert tot 
jaarlijkse automatische incasso van de verschuldigde 
periodieke bedragen voor het algemeen onderhoud m.b.t. 
bovenstaand grafnummer.  
De automatische incasso wordt van kracht met de 
ondertekening van dit formulier. U heeft de mogelijkheid om 
zonder opgave van redenen de automatische incasso binnen  
30 dagen na afschrijving te weigeren. 

 
Ondertekening 

 
Naam 
 
Plaats 
 
Datum 
 
 
Handtekening 

 
............................................................................................. 
 
............................................................................................. 
 
.................................................................... 
 
 
.................................................................... 
 

 
Door ondertekening verklaart u dat de vermelde gegevens op dit formulier correct zijn. 
 
Formulier s.v.p. retourneren naar onderstaand adres. 

 


