Abmeldung Mensa

Bitte beim Schulsekretariat abgeben

Kunde (Erziehungsberechtigte/r) Nutzer (Schiiler)
1 | Nachname 8 | Nachname
2 | Vorname 9 | Vorname

3 | StraBe/Nr. 11 | Ausweisnummer
4 | PLZ/Ort

5 | Telefon

6 | E-Mail

7 | Restguthaben €

Hiermit kiindige ich den Vertrag zur Nutzung des Zahlsystems fiir die Mittagsverpflegung im
Schulzentrumin Bonnigheim zwischen mir und der Stadt Bonnigheim zum Ende dieser Kalenderwoche

fur die oben genannte Ausweisnummer. Ich habe mich selbst von der Richtigkeit des oben angegebenen
Restguthabens Uiberzeugt und mochte, dass dies wie folgt ausgezahlt wird:

o Per Uberweisung auf folgendes Konto:

Kontoinhaber:

IBAN:
Bank: BIC:
o Per Ubertragung auf folgende Ausweisnummer:
Karteninhaber: Ausweisnummer:

o Das Restguthaben soll mir nicht ausgezahlt werden und stattdessen

.. der Mensain der Turn- und Festhalle gutgeschrieben werden
.. dem Alfred-Amann-Gymnasiumgutgeschrieben werden

.. der Sophie La Roche-Realschule gutgeschrieben werden

.. der Ganerbenschule Grundschule gutgeschrieben werden

p b oanpn

Bei einem negativen Kontostand bitten wir Sie, den noch ausstehenden Betrag auf das Konto der Stadt
Bonnigheim zu Uberweisen, mit Angabe des Namens sowie der Ausweisnummer.

VR-Bank Ludwigsburg eG

IBAN: DE 62604914300460700014

BIC: GENODES1VBB

Ich nehme auBerdem zur Kenntnis, dass nach erfolgter Abmeldung alle personenbezogenen Daten des
Nutzerkontos geloscht werden (vollstandige Anonymisierung des Kontos) und daher spatere Reklamationen
beziiglich des Restguthabens und aller anderen Kontobewegungen nicht bearbeitet werden konnen und somit
nichtig sind. Allein giiltig ist das oben genannte Restguthaben.

Es gelten die AGB des Zahlsystems fiir die Mittagsverpflegung im Schulzentrum in Bonnigheim.

Datum, Ort Unterschrift des Nutzers/Erziehungsber echtigte/r
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