
……………………………………………………………………………………………………….
Anmeldung Kursabo 

……………………………………………………………………………………………………….

Persönliche Informationen

Name/Vorname:   _______________________________________________________________

Straße/PLZ/Ort:     _______________________________________________________________

Telefon :       _______________________________________________________________

E-Mail :       _______________________________________________________________

Unsere Kurse werden immer von entsprechendem Fachpersonal betreut und geleitet. 

Laufzeit und Umfang auswählen

Gesundheitsmitgliedschaft Tarif 1 - 
6 Monate

Tarif 2 - 
12 Monate

Tarif 3 - 
12 Monate - Jahreszahlung

Balance – 1x pro Woche  ☐ 49€/Monat  39€/Monat☐  ☐ 429€/Jahr

Aktiv – 2-3x pro Woche  ☐ 79€/Monat  ☐ 69€/Monat  ☐ 759€/Jahr

Ersparnis - 10€ monatlich
(vs. Tarif 1)

39 € bzw. 69 € jährlich (vs. Tarif 2)
159€ bzw. 189 € jährlich (vs. Tarif 1)

Kurse auswählen

Kurs Mo Di Mi Do Fr

Fit in den Morgen   8:15-9:15☐   9:15-10:15☐   8:15-9:15☐   8:15-9:15☐   9:15-10:15☐

Gerätetraining   13:45-14:45☐   14:45-15:45☐   16:45-17:45☐   11:45-12:45☐

Stuhl-Yoga   16-16:45☐

Yin-Yoga   17-18☐

Sturzprophylaxe   13:30-14:30☐

Recofit
*weitere Kurse und Zeiten folgen demnächst, Sturzprophylaxe und Gerätetraining freitags erst ab November

Vertragsbeginn: __ __ . __ __ . __ __ __ _
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Allgemeine Informationen 

 Bis maximal 6 Wochen im Jahr behalten wir uns vor, keine Kurse anzubieten, ohne, dass 
dadurch Ersatzansprüche entstehen. Wir bemühen uns in dieser Zeit eine andere 
Kursmöglichkeit zu bieten.

 Fehlzeiten gehen zu Ihren Lasten, Ersatzleistungen sind ausgeschlossen.
 An Feiertagen finden keine Kurse statt.
 Sie dürfen die Kurse zeitweise oder ganz wechseln. Voraussetzung dafür ist, dass der 

jeweilige Kurs noch Kapazitäten hat.
 Um Ihnen weiterhin Kurse in hoher Qualität anbieten zu können, passen wir unsere Preise 

moderat an die allgemeine Kosten- und Inflationsentwicklung an. Wir informieren Sie 
frühzeitig über anstehende Änderungen. 

Vertragslaufzeit und Verlängerung

 Die anfängliche Laufzeit des Abonnements beträgt 6 oder 12 Monate (je nach Auswahl). 
Nach Ablauf dieser ersten Laufzeit verlängert sich der Vertrag automatisch um jeweils 
weitere 6 oder 12 Monate (je nach ursprünglicher Auswahl), es sei denn, Sie kündigen den 
Vertrag spätestens 1 Monat vor Ablauf der aktuellen Laufzeit. Eine Kündigung muss 
schriftlich (per E-Mail oder Brief) erfolgen. 

Zahlung per SEPA-Lastschrift:

 Die Zahlung für das Kurs-Abonnement erfolgt ausschließlich per SEPA-Lastschriftverfahren. 
Mit Ihrer Anmeldung erteilen Sie uns ein SEPA-Lastschriftmandat, das den monatlichen/ 
jährlichen Beitrag für die Dauer des Abonnements abdeckt. Der Betrag wird jeweils zum 
vereinbarten Fälligkeitsdatum von Ihrem angegebenen Bankkonto abgebucht. Sollten sich 
Änderungen Ihrer Bankverbindung ergeben, sind Sie verpflichtet, uns diese rechtzeitig 
mitzuteilen. 

Kündigungsfrist

 Die Kündigungsfrist beträgt 1 Monat zum Ende der jeweiligen Vertragslaufzeit. Bei einer 
Kündigung nach Ablauf der Kündigungsfrist verlängert sich der Vertrag automatisch um 6 
oder 12 Monate (je nach anfänglicher Auswahl). 

Widerrufsrecht

 Sie haben das Recht, den Vertrag innerhalb von 14 Tagen nach Vertragsschluss ohne Angabe 
von Gründen zu widerrufen. Die Widerrufsfrist beginnt am Tag des Vertragsabschlusses. Der 
Widerruf muss schriftlich (per E-Mail oder Brief) erfolgen. 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass ich mich mit den oben genannten Bedingungen 
einverstanden erkläre und mich verbindlich zum Kurs-Abo anmelde. 

Datum: _____________________           Unterschrift: ______________________
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SEPA-Lastschriftmandat 

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger)

Karsten Jung
Aktiwell Gesundheitsstudio
Büchlerhausen 14
51766 Engelskirchen

Gläubiger-Identifikationsnummer | Mandatsreferenz
 

____________________________________________________________________________________________________________

Angaben des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Name: _________________________________________________________

Anschrift: _________________________________________________________

Krediinstitut: _________________________________________________________

IBAN: DE __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ 

BIC (optional): _________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

Einzugsermächtigung:

Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger (Name siehe oben) widerruflich, die von mir / uns 
zu entrichtenden Zahlungen bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem / unserem Konto einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich ermächtige / Wir ermächtigen (A) den Zahlungsempfänger (Name siehe oben), Zahlungen von meinem / 
unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut 
an, die vom Zahlungsempfänger (Name siehe oben) auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen.

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

Zahlungsart
      
- monatlich wiederkehrende Zahlung

Ort, Datum Unterschrift des Zahlungspflichtigen

_________________________________________ ________________________________

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird mich / uns der Zahlungsempfänger (Name siehe oben)
über den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten. 
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Diese Vorteile erwartet Sie zusätzlich in unserem Abo

Kostenlos Wasser und Kaffee

1x pro Woche ein Kurs Ihrer Wahl* (im Wert von 15 €)

Kostenlosen Zugang zu unserer Terminverwaltungsapp
TheraConnect**

Kleingruppen bis maximal 12 Personen im Kurs

1x monatlich eine Heißluft genießen (im Wert von 10€)

Dauerhaft 5% auf alle Selbstzahlerdienstleistungen bei uns im
Haus (bitte an der Kasse angeben)

Vergünstigung Online-Kurs 50% (24,97 € statt 49,95€) und
lebenslangen Zugriff auf die Inhalte

1x jährlich ein Coachinggespräch zur persönlichen Zielsetzung
kostenlos (im Wert von 99€)

  

* Gerne dürfen Sie auch zu einem der anderen Kurse kommen, sollte dieser nicht voll sein. Alle 
weiteren Informationen entnehmen Sie bitte den Folgeseiten.
** Nach Anmeldung erhalten Sie Zugang zu unserer App. Dort sind Sie für den Kurs oder die Kurse 
Ihrer Wahl eingetragen und können Ihre Termine dort ganz unkompliziert einsehen und absagen. 

Aktiwell Gesundheitsstudio – Büchlerhausen 14 – 51766 Engelskirchen – Karsten Jung
Bankverbindung: Volksbank Oberberg – IBAN: DE47 3846 2135 7301 9300 16 – Steuer ID: DE 297565057


