
 
 
 
 

Einzugsermächtigung 
Förderverein Kindertagesstätte Schlosskinder Schwabsburg e.V. 
 

Ich bin einverstanden, dass der Mitgliedsbeitrag des Fördervereins der KiTa Schwabsburg e.V. per 

Lastschrift von meinem Bankkonto eingezogen wird: 

 

 

Kontoinhaber:  __________________________________________________________________ 

 

Bank:  _________________________________________________________________________ 

 

IBAN:  _________________________________________________________________________ 

 

BIC: ___________________________________________________________________________ 

 
 
 
 
___________________________________        ________________________________________ 
Ort/ Datum      Unterschrift des Kontoinhabers 
 
 
 


