
 
 
 

 

Paare – Singles – Jugendliche – Kinder 

Tel.: 0 23 61 / 49 95 15 oder 0178 / 666 44 54 Märker & co. GbR 

Honorar/Person               

Kurs/Club Nummer                          Lastschrift einmalig    

           Lastschrift monatlich    

           
Eintrittsdatum  _____________________ 

                     
Hiermit melde ich mich zu den mir bekannten und akzeptierten Teilnahmebedingungen für 

den oben genannten Kurs verbindlich an: 
 1. Dame 2. Herr 

Name    

Vorname   

Straße   

PLZ / Ort   

Tel. / Fax   

Email   

Geburtsdatum   

Bankverbindung  

Institut 1. 2. 
Bankleitzahl                     
Kontonummer                     

Datum  
 

 
 

Unterschriften 
1. 
 
 

2. 
 
 

 
Bankverbindung: VB Gelsenkirchen BLZ: 422 600 01 // KtNr.: 580 338 7600 

 

Ulrike Adam
€

User


User
Barzahlung*

User
* kann nicht für das Clubsystem in Anspruch genommen werden

User
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