
 

     Anmeldung zum Kletter-Grund-Kurs 
 

Name, Vorname: …………….........…………………………………………. 
 
 

Straße, Nr.:   ……………..…………………………………………………… 
 
 

PLZ, Ort   …………………………………………………………………….  
 
 

Mail:   ………..……………………………………………………… 
 
 

Telefon:   ………………………………… Geb. Datum:     ……………………….. 
 

Ich bin bereits Mitglied im TSV-Schmiden e.V.     JA     Nein 
 

Der Kletter-Grund-Kurs findet an 8 aufeinanderfolgenden Trainingseinheiten (außerhalb der Schulferien in B-W) 
statt.  
Im Rahmen des Kurses werden die grundlegenden Klettertechniken, das Verhalten in Kletter.- und 
Boulderanlagen sowie grundlegende Material.- und Sicherungskunde vermittelt. 
Ziel des Kletter-Grund-Kurses ist das sichere und selbstständige Klettern und Sichern in den Kletter.- und 
Boulderbereichen des TSV Schmiden 1902 e.V. im Rahmen des angebotenen Klettertrainings der 
Sportkletterabteilung. 
Der Kletter-Grund-Kurs wird in den Räumen das Sportforum des TSV Schmiden 1902 e. V., durch die Übungsleiter 
der Sportkletterabteilung durchgeführt. 
 

Bitte wählen Sie Ihren Wunschkurs durch ankreuzen:  
Alter:   8 - 12 Jahre:   13 - 18 Jahre:  18 + Jahre: 
 

Dienstag:    17:30 bis 18:30    18:30 bis 19:30  

Donnerstag:    18:00 bis 19:00    19:00 bis 20:00    20:00 bis 21:30 

Montag:            20:00 bis 21:30 
 

Kosten:    TSV Mitglied: 60,00 €    Nichtmitglied: 75,00 € 
 
Das benötigte Material wird, für die Zeit des Kurses, durch die Kletterabteilung des TSV-Schmiden gestellt.  
Nach Eingang und Verarbeitung Ihrer Anmeldung werden wir uns schriftlich mit den Details und dem 
genauen Ablauf bei Ihnen melden.  
 

Schmiden, den  ………………………………. ………………………………………. 
   Unterschrift (Erziehungsberechtigt) 
 

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats  

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers Name und Anschrift des Kontoinhabers 
Turn- und Sportverein Schmiden 1902 e.V. Vorname, Name: …………………..………………………………… 
Wilhelm-Stähle-Straße 13  
70736 Fellbach-Schmiden Str. Nr.:  ………..…………………………………………… 
Gläubiger ID: DE27 SKL 0000 0047 304 
 PLZ, Ort:  …………………………………………………….. 
SEPA Lastschriftmandat für einmalige Zahlung: 
Ich/Wir ermächtige(n) Sie die Zahlung von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von Turn- 
und Sportverein Schmiden 1902 e.V. auf mein Konto gezogene Lastschrift einzulösen. Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 

Kreditinstitut:  ……………….………………………………………………  BIC:  ……………………………………………… 
 
IBAN:  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

Vor dem Einzug einer SEPA-Basis-Lastschrift werden Sie mich/uns über den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten. Die Datenerhebung und Datenverarbeitung ist für die Durchführung des Vertrags erforderlich und beruht 
auf Art. 6 Abs. 1b) DSGVO. Eine Weitergabe der Daten an Dritte findet nicht statt. Die Daten werden gelöscht, sobald sie für die Zwecke ihrer Verarbeitung nicht mehr erforderlich sind. Sie haben das Recht, Auskunft der bei 
uns über Sie gespeicherten Daten zu beantragen sowie bei Unrichtigkeit der Daten die Berichtigung oder bei unzulässiger Datenspeicherung die Löschung der Daten zu fordern. Sie können unseren Datenschutzbeauftragten 
unter datenschutz@tsv-schmiden.de erreichen. Die Datenschutzbestimmungen des TSV Schmiden sowie die Informationspflichten gemäß Artikel 12 bis 14 DSGVO können Sie auf der Homepage des Vereins (www.tsv-
schmiden.de/service/datenschutz) einsehen. 
 

Schmiden, den  ……………………………….   ………………………………….…………………. 
   Unterschrift (Kontoinhaber) 


