
Ermächtigung zum Einzug des Elternbeitrags 
 
 
 
Hiermit ermächtige ich 
 
 
______________________________  ______________________________ 
Name des Kontoinhabers     Vorname des Kontoinhabers 
 
 
___________________________________________________________________ 
Anschrift 
 
 
den Förderverein der Hornwiesen-Grundschule Süßen 
 
widerruflich, die von mir geschuldeten monatlich im Voraus zu entrichtenden Eltern-
beiträge 
 
______________________________  ______________________________ 
BIC       IBAN 

 
___________________________________________________________________ 
Name und Ort des kontoführenden Kreditinstitutes 
 
_______________________________ 
Abbuchungsbetrag monatlich 

 
im Lastschriftverfahren einzuziehen. 
 
 
 
Die Durchführung der Abbuchung erfolgt zwischen dem 1. und 5. des 
darauffolgenden Monats. Erste Bezahlung für ein Jahr ist jeweils im Oktober, letzte 
Bezahlung im August. Ein Monat ist frei. Ich verpflichte mich, zu den jeweiligen 
Abbuchungsterminen für ein ausreichendes Guthaben auf dem Konto zu sorgen. 
Eventuelle Rückbuchungsgebühren sind an den Förderverein zu erstatten. 
 
 
 
 
 
______________________________  ______________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift lt. Bankvollmacht 
 
 
 
 
 
 

Diese Ermächtigung wird zweifach ausgestellt. 
Das Original ist für den Förderverein, der Durchschlag für den Zahlungspflichtigen 
bestimmt und verbleibt in dieser Ordnung. 



Ermächtigung zum Einzug des Elternbeitrags 

(Duplikat für Ihre Unterlagen) 
 
 
Hiermit ermächtige ich 
 
 
______________________________  ______________________________ 
Name des Kontoinhabers     Vorname des Kontoinhabers 
 
 
___________________________________________________________________ 
Anschrift 
 
 
den Förderverein der Hornwiesen-Grundschule Süßen 
 
widerruflich, die von mir geschuldeten monatlich im Voraus zu entrichtenden Eltern-
beiträge 
 
______________________________  ______________________________ 
BIC       IBAN 

 
 
___________________________________________________________________ 
Name und Ort des kontoführenden Kreditinstitutes 
 
_______________________________ 
Abbuchungsbetrag monatlich 

 
im Lastschriftverfahren einzuziehen. 
 
 
 
Die Durchführung der Abbuchung erfolgt zwischen dem 1. und 5. des 
darauffolgenden Monats. Erste Bezahlung für ein Jahr ist jeweils im Oktober, letzte 
Bezahlung im August. Der September ist frei. Ich verpflichte mich, zu den jeweiligen 
Abbuchungsterminen für ein ausreichendes Guthaben auf dem Konto zu sorgen. 
Eventuelle Rückbuchungsgebühren sind an den Förderverein zu erstatten. 
 
 
 
 
 
______________________________  ______________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift lt. Bankvollmacht 
 
 
 
 
 

Diese Ermächtigung wird zweifach ausgestellt. 
Das Original ist für den Förderverein, der Durchschlag für den Zahlungspflichtigen 
bestimmt und verbleibt in dieser Ordnung. 


