
Geldrückerstattung der Schließfachkaution 
 

 

Schule: Salzmannschule Schnepfenthal 

  Staatl. Spezialgymnasium für Sprachen  

  Klostermühlenweg 2-8 

  99880 Waltershausen – Schnepfenthal 

 
Name, Vorname des Schülers 

 
Klasse 

 
Fach – Nummer 

 
Schlüssel – Nummer 

 

 

 

Überweisung auf folgendes Konto: 

 
Name, Vorname des Kontoinhabers 

 
Straße Nr. 

 
PLZ 

 
Ort 

 
 
IBAN. 

D E                     
 

BIC 

 
Kreditinstitut 

 
 

 

……………………………………….   ………………………… 
(Ort, Datum)        (Unterschrift) 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------- 
(von der Schule auszufüllen) 

 

Rückgabe von: …....Stk. Schließfachschlüssel am:..…………………………. 
 

 Auszahlung der Kaution in Höhe von:.…........€ (s. Auszahlungsanordnung) 
 

 keine Auszahlung der Kaution: 

 

 ………………………………………………………………………………... 
     (Begründung) 

 

 

Sachliche u. rechnerische Richtigkeit bestätigt:……………………………………… 
        (Unterschrift, Datum) 


