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Einzugserméchtigung Grundschule Waldau

zugunsten des Mensavereins Offene Schule Kassel - Waldau

Hiermit ermachtige ich den Verein, féallige Beitradge zur Mittagsverpflegung meines Kindes:

(Name des Kindes) (Klasse)

von folgendem Konto einzuziehen:

IBAN

BIC

(Name und Sitz des Kreditinstituts) (Kontoinhaber/in)

Einzlige erfolgen immer am 1. des Monats fur den aktuellen Monat. Vollbeitrag 68,00 €.

Sollte mein Konto zum Zeitpunkt der Beitragseinziehung nicht die erforderliche Deckung aufweisen und
entstehen dem Verein durch die Zahlungsweigerung des kontofihrenden Instituts Kosten, werde ich
diese auf Anforderung unverziiglich erstatten.

(Ort, Datum) (Unterschrift des Kontoinhabers)

Diese Einzugsberechtigung erlischt automatisch, sobald der Schiiler/Schilerin die Grundschule Waldau

verlasst.
Mensaverein Offene Schule Kassel - Waldau Fon: 0561 -9508118
Stegerwaldstral3e 45 Fax: 0561 —95081 -10

34123 Kassel buero@osw-mensa.de



