Anmeldeschein fiir Lehrgang Nr. /2018

NAME. e VOIN@IME: .ttt
SHTARE et PLZ/WORNOIT: ..ot
Tel-NE Pr s e RV (=11 o PR USTRPPTRRRINE
MODIL: e e E-Mall: e
Ich besitze folgende Lizenz (falls vorhanden): ............c............ GED.-DAL.: i

Die jeweils glltigen Ordnungen werden mit Abgabe der Lehrgangsanmeldung anerkannt. Mir/uns ist bekannt, dass ein Rucktritt von
der Lehrgangsanmeldung bei Tageslehrgangen nur bis 14 Tage, bei mehrtagigen Lehrgangen nur bis vier Wochen vor Lehrgangs-
beginn mdglich ist. Ansonsten besteht kein Anspruch auf Ruckerstattung der Lehrgangsgebihren. Beim Rucktritt von der Anmeldung
bei mehrtdgigen Lehrgangen gehen die Ausfall- bzw. Bearbeitungsgebiihren, die seitens der Sportschule erhoben werden, komplett
zu Lasten der angemeldeten Person. Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten vom Verband gespeichert und zum Zwecke
der Lizenzausstellung an den DOSB weitergegeben werden.

Datum / Unterschrift (bei Minderjahrigen der/s Erziehungsberechtigten) Stempel und Unterschrift des Vereins

Lehrgangsanmeldungen ohne Vereinsstempel konnen nicht angenommen werden!

SEPA-Lastschriftmandat

Die Teilnehmergeblihr zu oben angegebenem Lehrgang bezahle/n ich/wir per Bankeinzug und erteile/n folgendes SEPA-Last-
schriftmandat. Die Mandatsreferenz-Nr. und der Falligkeitstermin werden Ihnen rechtzeitig vor dem Einzug mit der Lehrgangs-
bestatigung mitgeteilt.

Ich/wir ermachtige/n den Nordrhein-Westfalischen Judo-Verband e.V. (NWJV), Friedrich-Alfred-Str. 25, 47055 Duisburg (Glau-
biger-ldentifikationsnummer: DE62ZZ2Z00000346016) Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weisen ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom NWJV auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.
Hinweis: Ich/wir kann/kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

[1Ce] 01 (o] ] aF=1 01T oAU PEPPPPPRPPRN

P g ETel o e (ol e T a1 (o] g g F=T o1 RN

Datum Rechtsverbindliche Unterschrift des Kontoinhabers

Bemerkungen:
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