
Tanzstudio Krippner

Anmeldung

Vorname:__________________________________Nachname:_____________________________________________

Straße:___________________________________PLZ/Ort:________________________________________________

Telefon:___________________________________        Mobil:________________________________

Geburtsdatum:_______________________________________________________________________

Email:______________________________________________________________________________

Hiermit melde ich mich verbindlich zum Ferienkurs 

q Kinderballett  (08.08. / 09.08.2022 jeweils 10:00 – 12:00 Uhr)

q Tanztheater in Bewegung (10.08. / 11.08.2022 jeweils 10:00 – 13:00 Uhr) Kursgebühr: 65.- €

 Kursbebühr 45.- €

Anmeldeschluss: 30.7.2022. Anmeldungen, die nach dem 30.7.2022 eingehen, können bei ausreichend freien Plätzen 
noch berücksichtgt werden. In diesem Fall wird die Kursgebühr in bar bei Kursbeginn fällig.

Die Anmeldungen werden nach der Reihenfolge ihres Eintrefens bearbeitet (Zahlungseingang).
Die Kursgebühr muss bis zum 30.7.2022 auf unten stehendes Konto mit dem Verwendungszweck „Sommerakademie“ 
überwiesen werden.
Das Anmeldeformular muss unterschrieben (bei Minderjährigen mit Unterschrif eines Erziehungsberechtgten) per 
Email (bevorzugt) oder per Post an unten stehende Adresse geschickt werden. 

Rücktrit: Ein Rücktrit von der Anmeldung ist bis 7 Tage vor Kursbeginn gegen eine Bearbeitungsgebühr von 20 € 
möglich. Bei späterem Rücktrit wird die volle Kursgebühr erhoben.

Es besteht kein Versicherungsschutz. Wir empfehlen den Abschluss einer Privaten Unfallversicherung.

Ich habe die Teilnahmebedingungen gelesen und erkläre mich einverstanden.

Ort / Datum:__________________________________________Unterschrif:______________________________

Tanzstudio Krippner
Obermünsterstr. 9
93047 Regensburg
Tel.: (0941) 57706

01714426050

Geschäfsführung:
Eva Eger 

Finanzamt Regensburg
 Str.Nr. 244/213/60894

Internet:

www.tanzstudiokrippner.net
mail@tanzstudiokrippner.net

Bankverbindung:
Sparkasse Regensburg

BLZ: 750 500 00
Konto: 133

IBAN DE25 7505 0000 0000
0001 33

BIC BYLADEM1RBG
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