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ANMELDUNG

	Albert-Einstein-Volkshochschule Tempelhof-Schöneberg

Barbarossaplatz 5

10781 Berlin



Tel.: 030 902 77 –3000   Fax: 030 902 77 –8944

	Name:
	

	
	

	Vorname:
	

	
	

	Straße:
	

	
	

	Plz / Ort:
	

	
	

	Telefon / Fax:
	

	
	

	E – Mail:
	


Zu folgendem Lehrgang melde ich mich verbindlich an:
	
	Kurs-Nummer
	Titel
	Entgelt €

	
	TS 50.MuMo1A
	MuseumsModerator
Beginn 06.11.2012 (Termine Mo – Fr)
	720.- €


Die Zahlung kann nur über Lastschrifteinzug erfolgen.

Der Lehrgang ist nicht ermäßigt. Sie können aber das Kursentgelt in 2 Raten bezahlen.
Die 1. Rate wird in diesem Fall zum 31.10.2012,

die 2. Rate zum 03.12.2012 von Ihrem Konto abgebucht.

( Ich möchte den Kurs in 2 Raten zahlen.

( Lastschrifteinzugsgenehmigung

Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, das von mir zu entrichtende Entgelt zu Lasten meines Kontos

	
Kontonummer:
((((((((((
	((((((((((

	
	

	Bankleitzahl:
	((((((((

	
	

	Kreditinstitut:
	.....................................

	
	

	Kontoinhaber/in:
	......................................


durch Lastschrift einzuziehen.
Weist mein Konto nicht die erforderliche Deckung auf, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung, hierdurch entstehende Kosten werden von mir getragen. Teileinlösungen werden im Lastschrifteinzugsverfahren nicht vorgenommen. Bitte schreiben Sie deutlich, da die einziehende Bank für jede Fehlbuchung Gebühren berechnet.

Mit der Speicherung meiner persönlichen Daten in der Volkshochschuldatenbank für statistische Zwecke und ggf. zur Durchführung des Lastschrifteinzugsverfahrens erkläre ich mich einverstanden. Mit der Anmeldung erkenne ich die allgemeinen Geschäftsbedingungen für die Teilnahme an VHS-Veranstaltungen an.

......................................................................................

Datum / Unterschrift




Statistische Daten: 


Diese Angaben sind freiwillig und dienen lediglich statistischen Zwecken.





( männlich    ( weiblich    Geburtsjahr ___


oder Altersklasse:


( unter 18	( 18 – 25	( 26 – 35


( 36 – 50	( 51 – 65	( über 65
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VHS-Bearbeiter/in / Datum�
�












