
 

DOORLOPENDE MACHTIGING   SEPA 

 

 

 

 

Door ondertekening van dit formulier geeft u toestemming aan Ouderraad Basisschool de Gouden 

Griffel om jaarlijks* incasso-opdrachten te sturen naar uw bank om de jaarlijkse vrijwillige ouderbijdrage 

van uw rekening af te schrijven en aan uw bank om dit bedrag van uw rekening af te schrijven 

overeenkomstig de opdracht van Ouderraad Basisschool de Gouden Griffel.  Het kenmerk van de 

machtiging zal gelijk zijn aan “voornaamachternaam” leerling.   

Als u het niet eens bent met deze afschrijving kunt u deze laten terugboeken.  Neem hiervoor binnen 8 

weken na afschrijving contact op met uw bank.  Vraag uw bank naar de voorwaarden.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

*zolang uw zoon/dochter/verzorgde een leerling is van Basisschool de Gouden Griffel 

Naam:   Ouderraad Basisschool de Gouden Griffel 

Adres:   Annie MG Schmidtlaan 2 

Postcode:  2652 HJ Woonplaats:  Berkel en Rodenrijs 

Land:   Nederland Incassant ID:  NL83ZZZ272969390000 

Kenmerk machtiging: ________________________________   

(vul hier in: voornaam+achternaam leerling) 

Reden betaling: jaarlijkse ouderbijdrage 

 

Naam rekeninghouder: ___________________________________________________________ 

Naam leerling:  ___________________________ geboortedatum:__________________ 

Op school vanaf datum: ___________________________________________________________ 

Adres:   ___________________________________________________________ 

 

Postcode:  _______________  Woonplaats:_________________________________ 

 

Land:   Nederland 

IBAN:   ____________________________________________________________ 

 

Plaats en datum: __________________________  Handtekening:_____________________ 


