AR

FORMULAR SPIELRECHTE

VORTEILE DES SPIELRECHTS BEI GOLF GUT CLARENHOF

UNBEGRENZTE NUTZUNG VON PLATZ UND RANGE - BONUSCREDITS FUR RANGEBALLE -
VERGUNSTIGUNGEN BEI PARTNERPLATZEN - RABATTE AUF BALLE VON WILSON UND
TITLEIST - VERGUNSTIGTE TEILNAHME AN TURNIEREN - RABATTE IM HOFLADEN

GOLF

GUT CLARENHOF

COURSE
RANGE

Spielrechte im Abo Ab wann soll das Abonnement gelten?

12 Monate / 23,90 € im Monat Jahr Monat
6 Monate / 31,50 € im Monat

Automatische Ver|dngerung nach Ablauf um weitere 6 bzw.
12 Monate; 1 Monat vor Ablauf kiindbar.
Jugendspielrecht (10 bis 16 Jahren)

12 Monate / 14,90 € im Monat
6 Monate /19,90 € im Monat

Prepaid Spielrechte ohne Abo Ab wann soll das Spielrecht laufen?

12 Monate / 299,- € Jahr Monat
6 Monate /189,- €

Automatischer Auslauf nach Ende der Laufzeit. Prepaid-
Spie|rec|’1fe miussen aktiv ver|t‘:‘1ngerf werden.

Vom Mitarbeiter auszufillen
Zoh|ung erfo|g’re am:
Bar Karte

Pe rsédn | ic h e A nga be n Bei Minderjahrigen bitte Angaben der/des gesetzlichen Vertreterin/Vertreters

bzw. Vertragspartnerin/Vertragspartners (falls abweichend zur/zum Abonnentin/Abonnenten)

Vorname Vorname
Nachname Nachname
Strafie/Hausnummer Straf3e/Hausnummer
PLZ/Stadt PLZ/Stadt
E-Mail-Adresse E-Mail-Adresse
Telefonnummer Telefonnummer
Geburtsdatum Geburtsdatum

® Ich bin damit einverstanden, dass Sie mir Neuigkeiten vom Gut Clarenhof an die

angegebene E-Mail-Adresse senden.
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GUT CLARENHOF GUT/CLARENHOF

COURSE TRACKMAN
RANGE RANGE

SEPA-MANDAT FUR SPIELRECHTE
GUT CLARENHOF GMBH & CO. KG FAMILIENNAME/VORNAME
GUT CLARENHOF 5
50226 FRECHEN e s
......................... I; ufemhufz

Wir verwenden lhre Daten (Spielrecht und personliche Daten) zur Erfillung dieses Vertrages (Art. 6 Abs. 1 Buchst. b) DSGVO) und zur Hinterlegung auf
einer Liste im Clubhaus. Nahere Informationen zum Datenschutz erhalten Sie unter https://www.golf-clarenhof.de/datenschutz

Ich bin damit einverstanden, dass die Abonnentin-/Abonnentendaten (Spie|rech’r und perst‘jn|iche Daten)
fur aktuelle Informationen verwendet werden

Sie kénnen mich zusétzlich zum Postweg folgendermafBien kontaktieren: Telefon SMS E-Mail
lhre Zustimmung konnen Sie jederzeit widerrufen.

Die Abonnementbedingungen des Golf Gut Clarenhof sowie die gesetzlichen Informationen zum Datenschutz gemaf3 Art. 13 DSGVO
habe ich zur Kenntnis genommen und akzeptiert.

Datum Ort, Unterschrift der Abonnentin /des Abonnenten Ort, Unterschrift der/des gesetzlichen Vertreterin / Ver-
treters /der Erziehungsberechﬂgf@n (bei Mmder]ohrigen)
bzw. der Vertragspartnerin /des Vertragspartners (falls
abweichend zur/zum Abonnentin /Abonnenfen)

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Hiermit ermdchtige ich die Gut Clarenhof GmbH & Co. KG, Zahlungen vom unten genannten Konto mittels Last-
schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Gut Clarenhof GmbH & Co. KG auf das
Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Be-
lastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Wir verwenden |hre personlichen Daten zur Erfull ng dieses \ ertrages. Fur weitere nformationen siehe Hinweise zum Datenschutz
Kontoinhaber/Kontoinhaberin Familienname/Vorname IBAN
Kreditinstitut Geburtsdatum Geschlecht W M D
Datum, Ort, Unterschrift des Kontoinhabers / Kontoinhaberin Datum, Ort, Unterschrift der/des gesetzlichen Vertreterin / Vertreters /der

Erziehungsberechﬁgfen (bei Minder]dhrigen) bzw. der Vertragspartnerin /des
Vertragspartners (falls abweichend zur/ zum Abonnentin /Abonnenten)
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