
Verbindliche Anmeldung

Vorname, Name ……………………………………………………………

Straße, Hausnummer ……………………………………………………………

PLZ, Wohnort ……………………………………………………………

Festnetz ……………………………………………………………

Telefon mobil ……………………………………………………………

E-Mail ……………………………………………………………

Anmeldung für

Kursbezeichnung
Karte

von-bis/ 
ab

Wochentag Uhrzeit Preis

Barzahlung bei Kursbeginn
oder Überweisung: Achtung – neue IBAN
IBAN DE41 6607 0224 0537 0143 01   Dagmar Weller, Postbank

□  Die Teilnahmebedingungen und Datenschutzrichtlinien habe ich gelesen und       
anerkannt. (bitte ankreuzen)

………………………………………… …………………………………………
(Datum) (Unterschrift)

_________________________________________________________________________________
Buchhaltungszeile – bitte nicht ausfüllen:

Bar bezahlt am …...........................Konto-Geldeingang am ….................................BuNr...................

      Konto..................


