Antrag Shaolin Training Bielefeld

Herr/Frau: "4 *
Anschrift:
Name von Kind:
E-Mail:

Der Nutzung meiner E-Mail-Adresse kann ich widersprechen.
s SRAOLIN TRAINING
Telefon: BISLEFELD

(wenn magl. Mobil)

/J \ AL
Mit Unterzeichnung dieser Vereinbarung erwirbt vorgenannte Person eine ~ ***é
Trainingsmitgliedschaft bei Shaolin Training Bielefeld fiir die nachfolgend vereinbarte Dauer:

Vertragsbeginn

Beitrage ermaligt

(z.B. Kinder, Schiiler/innen, Studenten und Studentinnen, Auszubildene und Rentner/innen)

- Eine Trainingseinheit pro Woche

12 Monate je 55,00€ Beitrag 6 Monate je 60,00€ Beitrag

- Beliebig viele Trainingseinheiten pro Woche

12 Monate je 65,00€ Beitrag 6 Monate je 70,00€ Beitrag

ndardbeitra
- Eine Trainingseinheit pro Woche
12 Monate je 60,00€ Beitrag 6 Monate je 65,00€ Beitrag

- Maximal bis zu 7 Trainingseinheiten pro Woche

12 Monate je 78,00€ Beitrag 6 Monate je 85,00€ Beitrag

19% USt. ist in den Beitragen enthalten.

Verbraucherhinweis: Alle Vetrage wandeln sich, insofern nicht 6 Wochen vor Ablauf eine Kiindigung erfolgt, in Vertrdge mit unbegrenzter
Laufzeit um. Vertrége mit unbegrenzter Laufzeit haben eine Kindigungsfrist von 6 Wochen.

Ort, Datum Unterschrift Teilnehmer/in Unterschrift Erziehungsberechtigte/r

Shaolin Training Bielefeld

Der Teilnehmer ist verantwortlich fiir die Zahlung der Beitrage. Monatliche Beitrdge sind im Voraus auf das folgende Konto zu iiberweisen
Bankverbindung fiir Beitrage: Sparkasse Bielefeld - Kontoinhaber: Chuanlun Liu - IBAN: DE56 4805 0161 0000 0233 33 - BIC: SPBIDE3BXXX



