Anmeldung:
Kickerturnier fur Hinz&Kunzt HINZ&KUNZT

KICKERTURNIER 2

Bitte senden Sie die ausgefllite Anmeldung per Post, il

Fax oder E-Mail an den Veranstalter: BOBBY & FRITL.
mg design GmbH Fax: E-Mail:

PapenstraBe 23 040/25 49 43 03 info@design-mg.de Veranstalter

22089 Hamburg Telefon: 040/25 49 39 44 mg design

|| Jugendteam-Anmeldung 20, Euro (beide Spieler bis 16 Jahre) | | Einzelanmeldung 10.- Euro (Spieler bis 16 Jahre)
D Team-Anmeldung 30,- Euro (ein Spieler bis 16 Jahre, ein Spieler ab 17 Jahre)
D Team-Anmeldung 40,- Euro (beide Spieler ab 17 Jahre) D Einzelanmeldung 20,- Euro (Spieler ab 17 Jahre)

Wie soll lhr Team heiBen? (Bei gleichem Teamnamen figen wir eine Nummer dahinter)

Hiermit melde/n ich mich/wir uns zum Kickerturnier am 17.02.2018 verbindlich an.

Teilnehmer 1 (Teamleader) Teilnehmer 2 (Teammate)

Name, Vorname Name, Vorname

StraBe, Nr. StraBe, Nr.

PLZ, Wohnort PLZ, Wohnort

Telefonnr./Mobilnr, E-Mail wg. evtl. Rickfragen Telefonnr./Mobilnr. E-Mail wg. evtl. Rickfragen
Datum, Unterschrift (ggf. Erziehungsberechtigter) Datum, Unterschrift (ggf. Erziehungsberechtigter)

Zahlungsart (Die Startplatze werden nach Zahlungseingang vergeben)

Ich ermachtige mg design GmbH, Zahlungen von meinem D !Ch l']ber\fveise den Betrag von Euro

Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich in den nachsten 5 Werktagen auf folgendes Konto:
mein Kreditinstitut an, die von mg design GmbH auf mein mg design GmbH

Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. IBAN: DE14 2007 0024 0312 3767 00
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem BIC: DEUTDEDBHAM

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Deutsche Bank Hamburg

es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Stichwort:

Bedingungen. JKickerturnier am 17.02.2018" + Name Teilnehmer 1

SEPA-Lastschriftmandat
Glaubiger Identifikationsnummer: DE96ZZZ00001379618 D Ich habe einen Geschenk-Gutschein:
Mandatsreferenz:

Zahlungsart: Einmalige Zahlung Gutschein-Code

Name und Adresse des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

w . .

o Wird vom Veranstalter ausgefillt!

&

o Zahlungseingang am | |
T

o Startplatz | Nr. |
= IBAN

=

w

Q pic

E

@  Datum, Unterschrift \ J

Wichtig: Falls Sie noch nicht volljahrig sind, bitte von Ihrem Erziehungsberechtigten unterschreiben lassen. Ihre Daten werden keinesfalls an Dritte weitergegeben, sie dienen nur
dem Zweck der Anmeldung. Beachten Sie bitte, dass die Anzahl der teilnehmenden Teams auf 130 beschrénkt ist. Die Anmeldung ist erst mit dem Zahlungseingang verbindlich
und die Platze werden nach Zahlungseingang vergeben. Ausfiillen und Abschicken der Anmeldung allein genigt nicht.
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