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Berg. Gladbacher Strafle 1007a
51069 Koln-Dellbriick,
Tel.: 0221-47189251

Turnverein

Dellbriick “

1895 e.V. 0N

Die Vielseitigkeit des Sports

Mielenforster Str. 40
51069 Koéln-Dellbriick,
Tel.: 0221-682022

Anmeldung

Name, Vorname des Kindes

Geburtsdatum

Name, Vorname der/des
Erziehungsberechtigten

Stralle, Hausnummer

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

Kontaktperson fiir Notfélle

Ggf. Medizinischer Hinweis

Hiermit melde ich mein Kind zu folgendem ,,Parkour-Kurs* an:
O ,,Kurs 1 (6 bis 9 Jahre) mittwochs 16:00 bis 17:30 Uhr
O ,,Kurs 2% (ab 9 Jahre) mittwochs 17:30 bis 19:00 Uhr

WICHTIG:
O Ich bin bereits Mitglied beim TV Dellbriick und buche zusétzlich den Parkour-Kurs (27 €/Monat)
O Ich bin nicht Mitglied im TVD und melde mich iiber die Zirkusfabrik an (39 €/Monat)

Die Kursgebiihr fiir den Parkour-Kurs betrigt 39,-€ im Monat (bzw. 27,-€/Monat fiir TVD-Mitglieder). Diese
werden monatlich von Threm Konto abgebucht, anbei finden Sie die Einzugserméichtigung. Bei Buchung von
mehr als einem Kurs fiir Zirkusfabrik Kunden werden 10 % Nachlass auf alle zusétzlichen Kurse gewahrt.
Soweit im Einzelfall nicht anderweitig abgesprochen, findet in den Schulferien kein Kurs statt. Die monatlichen
Zahlungen bleiben davon unberiihrt.

Die Kiindigung des Parkour-Kurses ist bis zum 3. Werktag des laufenden Monats schriftlich zum Ende des
jeweiligen Folgemonats mdglich. Bei der Kiindigung zdhlt das Datum des Eingangs bei der Zirkusfabrik
Kulturarena bzw. des TV Dellbriick.

Datum, Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten



Einzugsermichtigung/SEPA-Lastschrift

(bitte leserlich ausfiillen)

erteilt durch:

Name, Vorname

Stral3e, Hausnr.

PLZ, Stadt

Mail, Tel.

erteilt fur:

oW Turnverein
wit Dellbrick
1895 e.V.

Die Vielseitigkeit des Sports

dieZirkusfabrik Kulturarena e.K. Turnverein Dellbriick e.V.

Berg. Gladbacher Strafle 1007a Mielenforster Str. 40

51069 Koln-Dellbriick 51069 Ko6In-Dellbriick
Gldubiger-Identifikationsnummer: Glaubiger-Identifikationsnummer:
DE9277700001862944 DE96Z27700000521847

fur den Kurs/die Kurse

Kursbezeichnung Wochentag/Uhrzeit des Kurses Name des Teilnehmers

Ich erméchtige die Zirkusfabrik Kulturarena e.K. bzw. den TV Dellbriick Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der
Zirkusfabrik Kulturarena e K. bzw. TV Dellbriick auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen. Meine Mandatsreferenznummer wird mir noch zu- und mitgeteilt.

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung.

Meine Kontoverbindung lautet:

Geldinstitut

IBAN

BIC

Datum, Unterschrift

Mandatsreferenznummer (nur von der Zirkusfabrik / TV Dellbriick auszufiillen):




