1. Kursnummer/Kurstitel:

TEILNEHMER/IN
1. Name/Vorname/Alter:

2. Name/Vorname/Alter:

(bei Kindern) ERZIEHUNGSBERECHTIGTER: Name/Vorname:

StraBe, Hausnr.,:

Postleitzahl, Ort:

Telefon:

E-Mail:

I:l Die Kunstschule Paletti darf mir aktuelle Kurs-Informationen an meine
E-Mail-Adresse schicken. Meine E-Mail-Adresse wird nicht an Dritte
weitergegeben.

I:l Bilder/Videos von mir/meinem Kind durfen auf der Internetseite der
Kunstschule und in Werbematerial der Kunstschule dargestellt
werden, um die Arbeit der Kunstschule Paletti in der Offentlichkeit zu
prdsentieren.

Mit Abgabe dieser Anmeldung erkl@ren Sie sich damit einverstanden, dass
Ihre Daten gespeichert und zur Bearbeitung lhres Anliegens verwendet wer-
den. Unsere Datenschutzerkl@rung finden Sie im Internet unter:

www .kunstschule-paletti.de/datenschutz

Unterschrift (des Erziehungsberechtigten)

Um uns die Arbeit zu erleichtern, bitten wir Sie, uns fUr die KursgebUhren eine
Einzugsermdchtigung zu erteilen.

Name der Bank BIC

IBAN

Kontoinhaber

Datum, Unterschrift des Kontoinhabers

KUNSTSCHULE PALETTI GEORGSMARIENHUTTE E.V.
Paletti - Carl-Stahmer-Weg 13a - 49124 GeorgsmarienhUtte Carl-Stahmer-Weg 13 a
Kutscherhaus der Villa Stahmer
49124 Georgsmarienhitte
www.kunstschule-palefti.de
web@kunstschule-paletti.de

Anmeldung
Telefon: 05401/ 84 92 81
KURS Fax: 05401/ 84 92 91

i

IBAN: DE13 2655 0105 1633 1251 31 - BIC: NOLADE22XXX




