‘Fuitball

Verein fiir
Leibesiibungen 1886 e.V.
Stuttgart-Kaltental

Anmeldung zu Gymnastik und Fitnesskursen

B ich melde folgende Personen verbindlich fiir folgende Kurse der Abteilung Fitness und Gymnastik an.
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B Kontaktdaten der anzumeldenden Personen
|:| Meine |:| Ehepartner*in |:| Kind
Stralle, Hausnummer PLZ, Ort
Telefon E-Mail

[l SEPA-Lastschriftmandat
Glaubigeridentifikationsnummer: DE06Z2Z2200000448389
Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt

Das entlastet die Geschaftsstelle und spart Kosten.

Ich ermachtige den Verein fir Leibesibungen 1886 e.V.
Stuttgart-Kaltental, Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen, die ich oder meine Familienmitglieder
als Teilnehmer*innen fir die angemeldeten Kurse zu entrichten
haben.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut darauf hin, die vom
Verein fur Leibestibungen 1886 e.V. Stuttgart-Kaltental auf
mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit
dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Kontoinhaber*in

IBAN

Bank

[l Datenschutz

Mit der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung meiner
personenbezogenen Daten fiir Vereinszwecke gemaR den
Bestimmungen der Datenschutzgrundverordnung (DSVGO) und
dem Bundesdatenschutzgesetz (BDSG) bin ich einverstanden.
Die Datenschutzbestimmungen des VfL 1886 e.V. Stuttgart-
Kaltental sowie die Informationspflichten gemaR Artikel 12 bis 14
DSVGO habe ich auf der Homepage des Vereins (https://vfl-
kaltental.de/unservfl/datenschutz) eingesehen.

BIC

Die gultigen Kursbeitrage stehen auf der Homepage des
Vereins unter https://vfl-kaltental.de/fitness-u-
gymnastik/kurse-im-detail.

|:| Ich habe die Kursbeitradge zur Kenntnis genommen.

Ort, Datum

Unterschrift (Bis 18 Jahre gesetzlicher Vertreter)
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