
Ort, Datum

VERBINDLICHE
KURSANMELDUNG

Kursnummer:

Kurstitel:

Name, Vorname:

Geburtsdatum:

Adresse:

Telefon:

E-Mail:

 Ich habe die Datenschutzerklärung gelesen und stimme dieser zu.

 Ich habe die AGB`s gelesen und stimme diesen zu.

Unterschrift

Unterschrift

Amtshausstraße 3
32051 Herford
Tel. 05221 13-1436
sportangebote@ksb-herford.de

www.ksb-herford.de

Zahlungswunsch:

 Rechnung

 Lastschrift

IBAN:

BIC:

Bankinstitut:

Kontoinhaber:
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