
Vorname: 

Zuname: 

geb. am: 

Ort:

Strasse: 

Telefon: 

Email: 

V A R I A N T E N

wohnhaft in, PLZ:  

________________________________________GmbH,
________________________, _________________, 

Nutzungsvereinbarung I
MITGLIED

Hiermit erkläre ich meine Anmeldung zu "Das Vitalcenter" zu nachstehenden
Bedingungen:

in der Folge kurz "Mitglied" genannt,

Beginn der Mitgliedschaft 

SILBER
6 Monate, 2x / Woche nur € 139,90.-/ monatlich

GOLD
12 Monate, 2x / Woche nur € 79,90.-/ monatlich



A L L G E M E I N E  V E R E I N B A R U N G E N

Nutzungsvereinbarung I MITGLIED

1. Allgemeines – Vertragsabschluss
Der gegenständliche Vertrag kommt zwischen
dem Mitglied und der __________________________
(im Folgenden kurz "__________________") zustande.

2. Vertragsdauer und Kündigung
Soweit nicht ausdrücklich anders vereinbart, wird
der Vertrag auf unbestimmte Dauer
abgeschlossen. Eine ordentliche Kündigung kann
monatlich unter Einhaltung einer einmonatigen
Kündigungsfrist erfolgen. Die Kündigung hat
schriftlich zu erfolgen.

3. Monatliche Beiträge
Die monatlichen Beiträge sind nach
Vorschreibung bzw. beim Lastschriftverfahren am
1. oder 15. jeden Monats fällig. Im Falle des
Zahlungsverzugs gelten Verzugszinsen in Höhe
von 8 % über dem jeweiligen Basiszinssatz p.a.
vereinbart. Pro erfolgter Mahnung ist eine
Manipulationsgebühr in Höhe von € 5,- zu leisten.
__________________ ist berechtigt, die Kosten einer
schuldhaft verursachten Rücklastschrift zuzüglich
einer Manipulationsgebühr in Höhe von € 11,- an
die Kundin/den Kunden weiter zu verrechnen.

4. Haftung
Mit Ausnahme von Personenschäden haftet
_________________ für von ihr oder ihr zurechtbaren
Dritten verursachten Schäden nur bei grobem,
fahrlässigem oder vorsätzlichem Verhalten

5. Speicherung von Kundendaten
Das Mitglied erklärt sich ausdrücklich damit
einverstanden, dass dessen persönliche Daten für
Werbe- und Informationszwecke von
__________________ gespeichert werden.

6. Allgemeine Geschäftsbedingungen
Es gelten die allgemeinen Geschäftsbedingungen
der Verkäuferin, welche vor Unterschrift an die
Käuferin übergeben wurden und jederzeit auf
____________________________________ abgerufen
werden können. Mit der Unterschrift bestätigt die
Käuferin, die AGB erhalten, gelesen und
verstanden zu haben.

Sepa Lastschrift-Mandat
Zahlungsempfänger: 
Creditor ID: 

Ich ermächtige _____________________Zahlungen von meinem
Konto mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die von ____________________auf
mein Konto gezogenen SEPA-Lastschriften einzulösen. Ich
kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen:

Ich wünsch den 

des Monats als Fälligkeitstermin.

1.
oder den 

15.

Anschrift 

IBAN BIC

Name:

Unterschrift des Kontoinhabers

Ort, am 

Unterschrift Vitalcenter Unterschrift Mitglied 


