
Erfassungsbogen Teilnahme Kinderschwimmkurs 

Kurs  Beginn: 

A) 
Name       Vorname

Straße/Nr. PLZ/Ort 

geb. am Telefon:

        Mailadresse:

B) Gesetzliche/r Vertreter/in:

Name      Vorname  

Kursgebühr: 81,00 €/Quartal              Mitglieder  12,00 €/Quartal             (Stand Januar 2020)

Zutreffende Zahlweise kennzeichnen: Überweisung SEPA-Lastschrift (siehe unten) 

Bankverbindung Deutsche Kreditbank AG (DKB), IBAN: DE13 1203 0000 1020 2100 09 

Die Kursgebühr ist zu Beginn der Teilnahme am Kurs und dann jeweils zu Beginn jeden Quartals auf das 
angegebene Konto zu entrichten bzw. wird entsprechend abgebucht. 
Eine Kündigung ist schriftlich mit einer Frist von vier Wochen zum Quartalsende bei der 
Geschäftsstelle einzureichen oder beim Kursleiter abzugeben. Bei Nichteinhaltung besteht weiterhin 
die Pflicht zur Zahlung des Kursbeitrages. 
Vorsorglich weisen wir darauf hin, dass bei dreimaligem unentschuldigtem Fehlen der Platz in der Gruppe an 
ein anderes Kind, das gern Schwimmen lernen möchte, vergeben wird. Die Kursgebühr kann in diesen 
Fällen nicht erstattet werden. 

Hinweis zur Haftpflicht- und Unfallversicherung 

Nichtmitglieder sind als Sportkursteilnehmer über den Verein weder unfall- noch 
haftpflichtversichert. Sie müssen für Ihren Versicherungsschutz Ihres Kindes/Ihrer Kinder 
selbst sorgen.  

Sie erklären für Ihr(e) Kind(er), dass keine gesundheitlichen Bedenken gegen die Teilnahme am 
Schwimmkurs sprechen. 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich diese Regelungen an und verpflichte mich zur Zahlung der Beiträge. 

Ich bin damit einverstanden, dass meine Telefonnummer und Mailadresse für Telefonketten und 
Rundschreiben, die ausschließlich den Kurs betreffen, genutzt werden. 

Berlin, den ___________________________________ 
    Unterschrift gesetzliche/r Vertreter/in.) 

__________________________________ ___________________________________ 
 angenommen VfK Geschäftsstelle                         Kursleiter/in 

    Datum, Unterschrift                           Datum, Unterschrift 

SEPA- Lastschriftmandat , Mandatsreferenz 1) 
Ich ermächtige den VfK, Gläubiger-Identifikation DE6VFK00000487037, die Kurs-Gebühr 
gemäß Gebührenordnung des VfK von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.  

 

  

1)
Teilnehmernummer: 

 
Verein für Körperkultur Berlin-Südwest e.V. 

Ostpreußendamm 85 B, 12207 Berlin,
Tel.: 030 71389310, Fax: 030 71389312 , E-Mail: verein@vfk-suedwest.de 

 IBAN:  DE      
 
 

               Unterschrift des Kontoinhabers 
 

Berlin, den

1) Wird vom Verein vergeben
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