
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Follow These Easy Steps: 
1. Attach a personal check from your new Bruning State Bank account with the word “VOID” on the front. 
2. Sign and date the form. 
3. Submit to your employer or other fund originator. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
This authorization form is valid only to initiate a direct deposit of funds to a Bruning State Bank account.  
Participation in direct deposit is contingent upon your employer or fund originator offering the service and your 
eligibility to participate. 
 
*** Note that some organizations or companies (like Social Security) may require you to use a special form. 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

                                                                              
     Use this form to instruct your employer or other 
     income sources to redirect recurring deposits into 
     your new account. 

 

Direct Deposit 

Employee Name:  __________________________________________________________________ 
 

Employee ID or SSN:        __________________________________________________________________ 
 

Employee Work Phone:    _________________________________________________________________ 

Entire Net Pay              _____% of Net Pay           $_______ Specific Amount   
 
Bruning State Bank Routing Number:    104106693 
 

Bruning State Bank Account Number:  ____________________________________________________ 
 

     Checking     Savings    

 
Signature:   ________________________________________    Date: _______________________________ 

 


