A~ MONTESSORI

INGOLSTADT

Grundschule| Mittelschule | Gymnasium

Erméchtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften (20-01-23)

Name und Anschrift des Zahlungsempféngers Name und Anschrift des Kontoinhabers

Padagogisches Zentrum
Forderkreis + Haus Miteinander gGmbH

Johann-Michael-Sailer-Str. 7 Name
85049 Ingolstadt Srane
Glaubiger-ldentifikationsnummer: S Wormon

DE3477700000411025

Telefon-Nummer

Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfénger auszufiillen)

Hiermit ermachtige(n) ich/wir den Zahlungsempfanger (Name siehe oben) widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden
wiederkehrenden Zahlungen gemanR der aktuellen Gebuihrenordnung der Montessorischule Ingolstadt

Verpflichtungsgrund: siehe Gebiihrenordnung.

Achtung: Abbuchungen erfolgen fiir ein Schuljahr erstmals im Oktober, letzte Ausfiihrung endet im Juli.
Gebuhrenerhéhungen werden mind. 3 Monate vor Falligkeit mitgeteilt.

far

(Schuler/-in: Vor- und Zuname, Geb. Datum)

bei Félligkeit zulasten meines/unseres Kontos mit der

IBAN:

BIC:

genaue Bezeichnung des kontofiihrenden Kreditinstituts

durch Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger (Name siehe oben) auf mein/unser
Konto gezogene Lastschriften einzuldsen.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden Kreditinstituts keine
Verpflichtung zur Einlésung. Kann ein Bankeinzug nicht ausgefiihrt werden oder kommt es zur Riickbelastung, und haben die
Erziehungsberechtigten dies zu vertreten, darf der Zahlungsempfanger fur jeden Einzelfall eine pauschale Verwaltungsgebuhr
von 10,-- € erheben. Anderungen der Bankverbindung sind umgehend mitzuteilen. Teileinlésungen werden im
Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. Der féllige Betrag wird zum jeweiligen Falligkeitstermin eingezogen, Bitte sorgen Sie
dafir, dass lhr Bankkonto ausreichend gedeckt ist, um unnétige Gebuhren zu vermeiden.

Ort, Datum Unterschrift/en
O Ich Uberweise das Schulgeld in einem Jahresbetrag (siehe Gebiihrenordnung) bis zum 30.9. eines jeden Jahres.
MONTESSORI Schulleitung: Postanschrift: Bankverbindung: Anerkennung der
INGOLSTADT Christina Dreinhofer Johann-Michael-Sailer-Str. 7 VR Bayern Mitte eG Mildtétigkeit und Gemeinniitzigkeit
. Vitus Lehenmeier 85049 Ingolstadt IBAN: DE79 7216 0818 0100 7120 00 Finanzamt Ingolstadt
Staall. genehmigte Ricarda Weidenhiller Telefon: 0841 4913-400 BIC: GENODEF1INP Nr.: 147/00371
Privatschule unter Telefax: 0841 4913-401
Tragerschaft der Geschéftsfiihrung: Sparkasse Ingolstadt
Padagogisches Zentrum Philip Hockerts schule@montessori-ingolstadtde  IBAN: DE88 7215 0000 0000 1405 66
Forderkreis + www.montessori-ingolstadt.de BIC: BYLADEM1ING
Haus Miteinander gGmbH Aufsichtsratsvorsitzende:

Simona Rottenkolber




