
         

Vertrag / Kunden-Nr.   Gläubiger-Identifikationsnummer 
DE57ZZZ00000356388 

 
Zwischen  
GREENSs unlimited Berlin GmbH (Auftragnehmer),  

Boppstr. 7,  
10967 Berlin 
 

bitte deutlich in Druckschrift ausfüllen 
und 
 

Vorname, Name der Erziehungsberechtigten 
 
.............................................................................................. 
Straße, Hausnummer 

 
............................................................................................. 
PLZ, Ort 

 
……………………………………………………………………. 
Telefon 

 
.............................................................................................. 
Vorname, Name des Kindes 

 
...............................................................................................  
Klasse 

 
.............................................................................................. 
Schule 

Athene-Grundschule 
........................................................................................... 
 

1. Beginn der Beköstigung 
 

Die Schülerin/der Schüler nimmt  

 

ab     .   . 20           

 
 

an der  Beköstigung teil. 

 
1.1. Der Vertrag wird für ein Schuljahr abgeschlossen. Er verlängert 

sich stillschweigend um ein weiteres Jahr, wenn uns das 
Bezirksamt mit der weiteren Beköstigung der Einrichtung 

wieder beauftragt. 
 

2. Kostenbetrag und Zahlung 

 
2.1. Der derzeitige Jahresbeitrag beträgt 444,-€  bzw. 37,-€  pro 

Monat. 

Die Zahlung erfolgt per Lastschriftverfahren jeweils zum 05. 
des laufenden Monats. Sollte der 5. des jeweiligen Monats auf 
einen Samstag bzw. Sonntag fallen, so erfolgt der 

Lastschrifteinzug am darauffolgenden Werktag. 
 
2.2. Bei Lastschriftrückbuchungen gehen die Bankgebühren zu 

Lasten des Kunden. Für rückständige Kostenbeiträge werden 
Mahngebühren in Höhe von 1,50 €  und Verzugszinsen 
erhoben. 

 
 
 

Unterschriften: 
 

 
.............................................................................................. 
GREENs unlimited Berlin GmbH  

 
 
.............................................................................................. 

(Auftraggebende/Erziehungsberechtigte) 
 
 
 

 

3. Leistungsverweigerungsrecht  
 

Die GREENs unlimited Berlin GmbH behält sich vor, die 
Erbringung der Leistung einzustellen, wenn der Kostenbetrag 
für den Folgemonat nicht pünktlich gezahlt wurde. 

 
4. Beendigung des Vertrages 

 

4.1. bei vertragsgemäßer Kündigung 
 

5. Kündigung des Vertrages  
 

5.1. Der Vertrag kann bei Schulwechsel gekündigt werden. 
 

 

5.2. Die GREENs unlimited Berlin GmbH ist insbesondere 
berechtigt, den Vertrag fristlos zu kündigen, wenn  
 

5.2.1. bei Nichtinanspruchnahme des 
Leistungsverweigerungsrechtes nach Ziffer 3 der 
monatliche Kostenbetrag nicht spätestens bis zum 

Monatsende des laufenden Monats gezahlt wurde, 
 

5.2.2. bei Inanspruchnahme des Leistungsverweigerungsrechtes 

nach Ziffer 3 das Leistungsverweigerungsrecht für mehr 
als einen Monat in Anspruch genommen wurde.  
 

 
6. Es gelten die Allgemeinen Geschäftsbedingungen der GREENs 
unlimited Berlin GmbH. 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

Lastschriftverfahren:/SEPA-Lastschriftmandat 
 
Hiermit gestatte ich der GREENs unlimited Berlin GmbH die fälligen 

Kostenbeiträge für die Mittagessenversorgung meines Kindes 
monatlich bis auf Widerruf einzuziehen. 
 

............................................................................................ 
Vorname, Name des Kindes 
 

.............................................................................................. 
Kontonummer  
 

.............................................................................................. 
Bankleitzahl 
 

.............................................................................................. 
Kontoinhaber   
 

.............................................................................................. 
Name des Geldinstitutes 
 

.............................................................................................. 
IBAN 
 

……………………………………………………………………. 
BIC 
 

……………………………………………………………………. 
Mandatsdatum: 
 

……………………………………………………… 
Unterschrift der Kontoinhabenden  


