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Monatsticket
Fit und Gesund Erwachsene

-,

NAME: oo Vorname: .o
Geburtsdatum: | ...................................... . StraBe/ Nr.: Lo I
Postleitzahl:...| e o (o)« FHNY I PP
Telefon: | e, Y Y1 N oy

Anmeldung Monatsticket Fit und Gesund Erwachsene 2024
[ 1{19,- Euro Mitglied Post SV

[ 1] 39,- Euro Nichtmitglied

Mit der Anmeldung kannst du unser Group-Fitness (Dauersport) Angebot flr einen Monat nutzen
(Die Monatskarte kann je nach Ticketbeginn bis spatestens 22.12.2024 genutzt werden).

Dein persénlicher Zeitraum: vom | |.[ ].2024 bis [ |.[ ].2024

Das Monatsticket bitte |[ || digital (E-Mail erforderlich!) oder

[ ]| per Post zuschicken!

Einzugsermachtigung

Ich bin damit einverstanden, dass die 0.g. Gebiuhr fir die Monatskarte von folgendem
Konto eingezogen wird:
|

KONTOINHABER: | ........................................................ | ....... BANK: | ...............................................................

een: J U UL UL Uy

Das Transparenzdokument (www.post-sv.de/index.php/impressum) habe ich gelesen und akzeptiere dies durch
meine Unterschrift. Ich erkldre mein Einverstandnis zur Speicherung meiner Daten fir rein interne Zwecke.

Datum: | ............................................. | Unterschrift:.! ..................................................
(bei Minderjahrigen Unterschrift Erziehungsberechtigter)
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