ANMELDUNG zUM (GRUNDKURS

Hiermit melde ich  mich / mein Kind fiir einen Grundkurs

€ Aikido
€ Stab und Schwert
Kursbeginn:

bei ,,AIKIDO KENSHUKAI HEILBRONN e.V." an. Mir ist bekannt, dass der Verein und das Trainingspersonal
die Haftung fiir Schaden, die mir / meinem Kind aus Trainingsveranstaltungen oder aus sonstigen
Aktivitdten des Vereins entstehen, weitestgehend ausschlieBen. Ich weiB dass ich fiir meinen / den
Versicherungsschutz meines Kindes selbst Sorge zu tragen habe.

Name (des Kindes)

StraBe

PLZ / Wohnort

Telefon

E-Mail

Geburtstag

Datum Unterschrift (bei Kindern gesetzlicher Vertreter)

Ich bin damit einverstanden, dass der Beitrag von meinem Konto abgebucht wird:

Kontonummer

Bankleitzahl

Kreditinstitut

Kontoinhaber

Datum Unterschrift

Wenn das Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einldsung.




	Anmeldung zum Grundkurs

