Einverstindniserkldrung

Hiermit bestatige ich, dass meine Tochter/mein Sohn

Vorname Name

StraRe, Hausnummer PLZ, Ort

an der S-Clubfahrt am 16.05.2020 in das Heide Park Resort teilnehmen darf.

Einstieg/Ausstieg

Telefonnummer Eltern

Handynummer S-Club Mitglied

wird nach der Veranstaltung von der Filiale abgeholt oder darf sich alleine auf

Vorname

den Weg nach Hause machen. Ich erkldre mich damit einverstanden, dass eventuelle Fotoaufnahmen von dieser
Ausfahrt in der regionalen Presse, auf der Internetseite ksk-stade.de oder Facebook veroffentlicht werden durfen.
Nahere Informationen zu den Nutzungsrechten konnen gerne bei der KSK Stade erfragt werden.

Alkoholverzehr ist untersagt und fiihrt zum sofortigen Ausschluss der Veranstaltung.
Bei vorzeitigem Verlassen der Veranstaltung erlischt der Versicherungsschutz seitens der Kreissparkasse Stade.
Dem Teilnehmer und dessen Eltern ist dies bekannt und sie sind damit einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift eines Erziehungsberechtigen

SEPA-Lastschriftmandat Glaubiger-1D: DE95ZZZ00000041424

(Die Bareinzahlung des Betrages ist nicht moglich.)

Ich ermdchtige die Kreissparkasse Stade, die Zahlung der S-Clubfahrt am 16.05.2020 tber Euro
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Kreissparkasse Stade
auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name des Kindes

Betrag

Vorname und Name des Kontoinhabers

Stralle und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

IBAN

Name des Kreditinstituts

Der Name des Kindes ist gleichzeitig die Mandatsreferenz.

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers



