SEPA-Lastschriftmandat

An die

Gemeinde Offenau
Gemeindekasse
Jagstfelder Strafie 1
74254 Offenau

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE41Z2ZZ00000034151

SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméachtige (Wir erméchtigen) die Gemeinde Offenau, Zahlungen von meinem (unserem) Konto
mittels SEPA-Basislastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut
an, die von der Gemeinde Offenau auf mein (unser) Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Mir (Uns) ist bekannt, dass ich (wir) innerhalb von 8 Wochen — beginnend mit dem Belastungsdatum
— die Erstattung des belasteten Betrages verlangen kann (konnen). Es gelten dabei die mit meinem
(unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift
wird die Gemeinde Offenau Uber den Einzug in dieser Verfahrensart in den amtlichen Bekanntma-
chungen informieren.

Die Einzugsermachtigung/Das SEPA-Lastschriftmandat wird erteilt

[l zum Einzug der Monatsbeitrage fir die Ganztagesbetreuung durch die Gemeinde an der
Grundschule Offenau

[]  zur einmaligen Abbuchung von 20 €/40 € bzw. 30 €/60 € fiir die 5 oder 10 flexiblen Betreuungs-
einheiten (gemal unten stehenden Angaben)

[] fur das Mittagessen im Rahmen der Ganztagesbetreuung an der Grundschule Offenau sowie
Unkostenbeitrage bei einer evtl. Inanspruchnahme der Ferienbetreuung

Der Einzug der Monatsbeitrdge umfasst:

e den Elternbeitrag fir 11 Monate des Schuljahres, also auch fir verschiedene Ferienzeiten. Dies
gilt auch wahrend einer Krankheit oder sonstigen Abwesenheit.

o die Elternbeitrage fir alle in der Ganztagesbetreuung untergebrachten Kinder meiner Familie.

e den Elternbeitrag fur den Folgemonat, wenn nicht fristgerecht zum Monatsende gekiindigt wird.

e den Elternbeitrag fir den Monat, in dem die Sommerferien beginnen, wenn der Schiler an eine
weiterfihrende Schule wechselt.

e die Durchfiihrung der Abbuchung zwischen dem 1. und dem 5. des Falligkeitsmonats.

e Ich verpflichte mich, zu den jeweiligen Abbuchungsterminen fir ein ausreichendes Guthaben auf
dem Konto zu sorgen.

5 oder 10 flexible Betreuungseinheiten
[] 20 € (5 Einheiten) [ 140 € (10 Einheiten)  zusétzlich zu fest gebuchter Betreuungseinheit

[] 30 € (5 Einheiten) [] 60 € (10 Einheiten)  ohne fest gebuchte Betreuungseinheit
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Buchungszeichen Debitor  (wird von der Gemeindekasse ausgefiillt)

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

Mein Kreditinstitut

Meine Kontonummer (max. 10 Stellen)

Bankleitzahl

DE__J /

Meine IBAN

Datum und Ort Unterschrift



