
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE23ZZZ00000021671 

 

SEPA – Basislastschriftmandat 

Ich ermächtige das Amt Mittelangeln, Zahlungen mittels SEPA-Basislastschrift von meinem/unserem 

Konto einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Amt 

Mittelangeln auf mein/unser Konto gezogene/n Lastschrift/en einzulösen. 

Mir ist bekannt, dass ich innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 

des belasteten Betrages verlangen kann. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 

Bedingungen. 

 

Die Einzugsermächtigung gilt für Beiträge der „Ganztagsklasse 2021/22“ am Schulzentrum Satrup 

 

O über eine monatl. Pauschale für Mittagessen und Hausaufgabenbetr. i.H.v. 100,00€ 

 

O über eine monatl. Pauschale für Mittagessen und Hausaufgabenbetr. mit BuT i.H.v. 38,20€ 

 

Name, Vorname des Kindes: _______________________________    Klasse: ______ 

 

 

Name, Vorname Kontoinhaber/in __________________________________________________ 

 

Straße. u. Haus-Nr.       __________________________________________________ 

 

PLZ u. Ort __________________________________________________ 

 

 

Sodexo Nr. BuT (Bildung und Teilhabe) 1004 _________________________________________ 

 

 

Kreditinstitut (Name) __________________________________________________ 

 

 

IBAN: DE ______   _________    _________    _________    _________     _____ 

 

 

BIC: ________________________________ 

 

 

_______________________________   ___________________________________ 

Ort, Datum      Unterschrift des Kontoinhabers 

 

Kontaktdaten und 

SEPA-Basislastschriftmandat 

Kontakt: 

Offene Ganztagsschule am Schulzentrum Satrup - Tomas Bestmann 

Dennertweg 2a – OT Satrup,  24986 Mittelangeln 

Tel.: 04633 / 95 99 67 Mobil: 0170 / 761 36 55 Mail: ogs@schulzentrum-satrup.de 


