Bitte gut lesbar ausfiillen!!

Mittagstisch & Catering

Schule: Delfter Strafle

Einzugsermachtigung
Schulmittagessen in der Schule an 5 Tagen in der Woche.
Monatsbeitrag 60,- Euro (12 Monate)

Das Abonnement gilt fir das gesamte Schuljahr 2025/2026 von August 2025 - Juli 2026.
Es endet aber automatisch in dem Monat, an dem der Schiiler/die Schiilerin die Schule
verlasst, soweit eine schriftliche Abmeldung 1 Woche vorher vorliegt.

Name des Kindes: AIANEARAAEERIBEESENEEESNEENNERESERNENERNERRERER Klasse:lIllllllllllIlll
Bremen Pass [__|- muss bis Schulbeginn vorliegen

vegetarisches Essen?

| Attest liegt der Schulevor | |

Lastschrifteinzugsermaéchtigung fiir das Schuljahr 2025/2026
**Dije Beitrage werden zum 15. des Monats abgebucht**

Name’ vorname: SEEEAEESREENENANNESENEONNUNNENFNNNUINUSU NN NCENDOEENENNEANNENNOENVAFEOROERES
StraBe: NANNEESEEARNSRSSRESNNAANSNE SN N NGO NSSNNAD NN NN NN NSO RNSNERNS SN NNANARNNAARNRANERENBUENERBRED

Telefon-Nr.: ccccceeveecesranncesessnnrnses E=Mailiiieccessnceissenasnsesasnnsascssannersnns

Hiermit ermachtige ich Sie, die von mir fir die oben genannte Forderung zu entrichtenden
Betrédge bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos abzubuchen.

IBAN

lolel | | L PP LT PP TP T[]

Kreditinstitul: .....ccccvvcciriinincinommenntisassssssansassssenisansiiassassssassansssasnsnsasnnnsan
Kontoinhaber: ....cccociiiisncenssnmesensscnnrssnans e S

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Konto-
fihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einldsung. Bei Nichteinlésung werden die
zusdtzlichen Bankgebiihren, die leckerbiss GmbH entstehen, an mich weiterberechnet.

Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Fiir Riickfragen stehen wir Thnen gerne zur Verfiigung.
Telefon: 69904614 / E-Mail: info@lecker-biss.de



