
Ich melde mich verbindlich zu folgender Veranstaltung

der Volkshochschule Essen an: (Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen)

Ich ermächtige die Volkshochschule Essen zur

einmaligen Abbuchung des Entgeltes

von folgendem Konto:Nummer: Titel:

Name:

Vorname:

Straße: Nr.:

PLZ, Wohnort:

Datum, Unterschrift

Falls ausgebucht, möchte ich folgenden Kurs besuchen:

Mit den allgemeinen Geschäftsbedingungen der Volkshochschule (siehe Programmheft oder

www.vhs-essen.de) bin ich einverstanden. Sie sind Bestandteil des Vertrages.

Bei Minderjährigen wird der oder die Erziehungsberechtigte mit der Unterschrift

Vertragspartner/in der Volkshochschule und haftet für das Entgelt.

Kontoinhaber/in

Bankinstitut:

Bankleitzahl:

Kontonummer:

Datum, Unterschrift

Beraten von:

Eingeschrieben von:

(der Kontoinhaberin/des Kontoinhabers)

Für Bearbeitungsvermerke der Volkshochschule

Antrag auf Entgeltermäßigung siehe Rückseite

E-Mail: Bitte senden Sie mir künftig den Newsletter der VHS Essen per E-Mail zu.

Nummer: Titel:

Tel.-Nr.: Mobil:

r weibl.

r

r männl.

Anmeldung persönlich

angenommen:



Information: www.vhs-essen.de

Abteilung 1 88-43 112 / 212

Gesellschaft/Kultur

Abteilung 2 88-43 105 / 223

Sprachen

Abteilung 3 88-43 138 / 206

Schule/Beruf/Gesundheit

Volkshochschule Essen

Burgplatz 1

45127 Essen

Angabe für statistische Zwecke ist freiwillig. Auswertung ist anonym.

Geburtsjahr: 

Entsprechend der gültigen VHS-Entgeltregelung beantrage ich

Entgeltermäßigung:

qLeistung nach SGB XII, Kap. 6,7,8,9 qLeistung nach SGB II

qArbeitslosengeld I nach SGB III qLeistung nach SGB XII, Kap. 3,4

qWohngeld/Bafög/Eingliederungshilfe qAsylbewerberleistungsgesetz

qAuszubildende/r

qStudent/in/Schüler/in

Den Nachweis über den aktuellen Leistungsbezug bzw. Status füge ich

bei. Ohne Nachweis ist keine Ermäßigung möglich.
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