HOCHTAUNUSKREIS

DER KREISAUSSCHUSS
Geschaftsbereich Kreisinfrastruktur
-Fachbereich Schule und Betreuung-

Erteilung einer Einzugsermachtiqung und eines SEPA-Lastschrift-Mandats

Ich erméchtige die Kreiskasse des Hochtaunuskreises widerruflich, die falligen Betreuungs-
und Essensentgelte je nach Inanspruchnahme und entsprechend der jeweils gliltigen
Entgeltordnung (siehe Teilnahmebedingungen) bei Falligkeit durch Lastschrift von meinem
Konto einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Kreiskasse des Hochtaunuskreises auf
mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Die Glaubiger-ID des Hochtaunuskreises lautet: DE94Z27700000069669. Vor dem ersten
Einzug einer SEPA-Basis Lastschrift wird mich der Hochtaunuskreis Uber die Mandats-
Identifikationsnummer unterrichten.

Betreuungsnummer:

Bankname:

BIC*: IBAN*:

Kontoinhaber:

Stralle: PLZ und Wohnort:
Name des Kindes: Vorname des Kindes:
Ort, Datum Unterschrift des / der Kontoinhaber/s

*) Die BIC und IBAN-Nummern kdnnen Sie lhren Kontoausziigen entnehmen.



