
Förderverein  
KSV Gesundheitssport  
 
 

Ich melde mich zu folgendem Kurs an: 
 
 
................................................................................... 
Bezeichnung des Kurses mit Tag + Uhrzeit 
 
................................................................................... 
Name  Vorname 
 
................................................................................... 
Geburtsdatum 

 
Ich bin 

 Mitglied beim KSV 
 bei der SpVgg Holzgerlingen 

 
 
................................................................................... 
Straße 
 
................................................................................... 
PLZ, Ort 
 
...................................................................................  
Telefon / Fax 
 
................................................................................... 
E-Mail 
 

Einzugsermächtigung 
Ich ermächtige hiermit den Förderverein KSV Gesundheitssport widerruflich, die 
Kurs-Gebühren zum fälligen Termin von meinem Konto abzubuchen. Sollte mein 

Konto nicht gedeckt sein und dem KSV durch die Zahlungsverweigerung der Bank 
Kosten entstehen, werde ich diese auf Anforderung erstatten. 

 
 
................................................................................... 
Geldinstitut / BLZ 
 
................................................................................... 
Konto Nr. / Kontoinhaber 
 
................................................................................... 
Datum /  Unterschrift 
 
 

 


