Bestellung eines JahresAbo

Verkehrsgemeinschaft

—,/!Z!— Heidekreis

Das ausgefiillte Bestellformular schicken Sie bitte an die Verkehrsgemeinschaft Heidekreis, BreidingstralRe 1b, 29614 Soltau
oder als PDF-Dokument an abo@verkehrsgemeinschaft-heidekreis.de. (JPG-Dateien werden nicht akzeptiert)

Bitte fiillen Sie das Bestellformular gut lesbar und volisténdig in Druckbuchstaben oder digital aus.

Vergessen Sie lhre Unterschrift nicht. P
Die Angaben ,der mit * gekennzeichneten Felder, erfolgen freiwillig.

Name, Vorname

Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)

Strafle, Hausnummer

PLZ Wohnort

Telefon* E-Mail*
Hinweis zum Datenschutz: Ihre personenbezogenen Daten werden zur Abwicklung der Kundenkarte erhoben und genutzt.
Ihre Daten werden nicht fiir Werbezwecke genutzt oder an Dritte weitergegeben. Zum Zwecke der Bonitatspriifung konnen Ihre
personenbezogenen Daten an eine Auskunftei libermittelt werden.

Beginn des Abonnements

Internes Bearbeitungsfeld -
wird von der Verkehrsgemein-
schaft Heidekreis ausgefiillt!

s N

.
Kundenkartennummer
e ™
. ] [ o
Zonen Interne Liniennummer
'd )

EUR

s ™

Glltig bis

s ™

. J

Datum Ausstellung JahresAbo

01.
TT.MM.JJJJ

Tarif (falls bekannt)

Startort/-haltestelle

Zielort/-haltestelle

Geltungsbereich (Bitte gewiinschte Zone/n markieren.)

Zone 1 Zone 2 Zone 3 Zone 4

Zone 5 Zone 6

Hiermit bestétige ich die Richtigkeit meiner Angaben (insbesondere des Geburtsdatums)

X

Ort, Datum Unterschrift des/der Besteller*in

(Alle Angaben werden ausschlieBlich fiir betriebliche Zwecke gespeichert)



Bestellung

Ich bestelle bei der Verkehrsgemeinschaft Heidekreis die umseitig aufgeflihrte Abonnementskarte. Bei Minderjahrigkeit des/der Nutzers*in der
Fahrkarte: Als gesetzlicher Vertreter*in des/der Nutzers*in der Fahrkarte stimme ich der Bestellung zu.

Die Bestellung und Abwicklung des Abonnements erfolgt Gber ein zentrales Kundenkonto (Mandatsreferenz), das die Verkehrsgemeinschaft
Heidekreis (Breidingstrale 1b, 29614 Soltau), falls noch nicht vorhanden, fiir Sie bei Ihrem ersten Zahlungsauftrag einrichtet. Die Verkehrsge-
meinschaft Heidekreis verwendet zur Erfiillung seiner gesetzlichen und (vor-)vertraglichen Pflichten personenbezogene Daten. Wir haben fiir
die Verarbeitungstatigkeiten Informationen zur Datenverarbeitung und zu lhren Rechten zusammengesellt.

Es gelten die Tarifbestimmungen fir des Tarifs der Verkehrsgemeinschaft Heidekreis in der jeweils gliltigen Fassung. Die geltend gemachten
Tarifbestimmungen habe ich erhalten und erkenne sie an.

X

Ort, Datum Unterschrift des/der Besteller®in (ggf. des/der gesetzlichen Vertreters®in)

SEPA-Lastschriftmandat fiir wiederkehrende Zahlungen
(Das Abonnement kann nur mit einem privaten Bankkonto aus einem SEPA-Mitgliedsstaat bezahlt werden.)

Ich ermachtige die Verkehrsgemeinschaft Heidekreis (Breidingstralte 1b, 29614 Soltau, Deutschland) mit meiner Unterschrift, Zahlungen von
meinem Konto mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Verkehrsgemeinschaft Heidekreis
mit der Glaubiger-ID DE26Z2ZZ00002229337 auf mein Konto gezogene SEPA-Lastschriften einzuldsen.

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

D E
IBAN
Kreditinstitut BIC
Name Kontoinhaber*in (falls abweichend zum Fahrgast*in) StralBe und Hausnummer (falls abweichend zum Fahrgastin)
PLZ und Wohnort (falls abweichend zum Fahrgast*in) Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)
Telefon* (falls abweichend zum Fahrgast*in) E-Mail* (falls abweichend zum Fahrgast*in)

Hiermit ermachtige ich die Verkehrsgemeinschaft Heidekreis bis auf weiteres, mindestens fiir die Dauer von 12 Monaten, das Fahrgeld der
Abonnementskarte monatlich im Voraus zu Lasten des aufgeflihrten Girokontos mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Das erteilte SEPA-
Mandat schlieBt die Erhdhung oder Verringerung der monatlichen Lastschriften bei Tarifanderungen sowie alle Zahlungsverpflichtungen, die
sich aus den Abonnementsbedingungen ergeben, ein. Mir ist bekannt, dass die Abonnementsfahrpreise nur dann gewahrt werden , wenn
das Abonnement 12 Monate ununterbrochen besteht. Bei vorzeitiger Kiindigung ermachtige ich die Verkehrsgemeinschaft Heidekreis, etwai-
ge nach Bedingungen nachzuzahlende Betrage von dem aufgefiihrten Konto einzuziehen. Bei Beanstandungen von Lastschriften werde ich
mich direkt an die Verkehrsgemeinschaft Heidekreis wenden. Es gelten die Taritbestimmungen des Tarifs der Verkehrsgemeinschaft Heide-
kreis fir das Abonnement mit monatlichem Fahrgeldeinzug in der jeweiligen giiltigen Fassung.

Schuldbeitritt fir den Fall, dass der/die Fahrgast*in und Kontoinhaber*in nicht dieselbe Person sind: Soweit ich der Verkehrsgemeinschaft
Heidekreis ein SEPA-Lastschriftmandat erteilt habe, hafte ich fir die Verpflichtungen des/der Fahrgastes*in gesamtschuldnerisch neben
diesem.

X

Ort, Datum Unterschrift des/der Kontoinhabers*in/Kontobevollmachtigten
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