Datenschutz

Die SWH verwendet |hre personenbezogenen Daten zur Durchftihrung von vorvertraglichen Mafnahmen (Bonitétsprifung) sowie ggf. zur

Erftllung dieses Vertrages gem4B Art.6 Abs.1 Buchstabe b) DSGVOQ. Ndhere Informationen erhalten Sie unter https://www.stadiwerke-
* huerth.de/infarmationen/datenschutz.himl oder im Kundencenter. Der Fahrausweiskontrolldienst im Geltungsbereich des VRS-Tarifs erhait

nur fir die Fahrausweispriifung relevante Daten. Sanstige, nicht vertragsbezagene Weitergaben an Dritte erfolgen ausschlieilich unter der

Beachtung der DSGVO und des Bundesdatenschutzgeselztes.

[] 1ch bin damit einverstanden, dass meine Daten far aktuelle Informationen und Eigenwerbung verwendet werden.

Lastschriftmandat (Bitte BIC und IBAN ausfiillen):

Ich erméchtige die Stadtwerke Hiirth AGR (Friedrich-Ebert-Str. 40, 50354 Hiirth, Deutschland) - Gldubiger-Identifikationsnummer: DE92SWH00000076107 -
Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschriftverfahren einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Stadtwerke Hiirth AGR auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzultsen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wachen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstatlung des belasteten
Betrags verlangen. Es gelten dabel die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Bitte deutlich und lesbar ausfiillen — Alle Felder sind Pflichtfelder — BITTE ORIGINALUNTERSCHRIFT NICHT VERGE;SENI Streichungen sind ‘nicljlt statthaft

Kontoinhaber*in: Geburtsdatum:

StraBe/ Hausnr:

PLZ/Ort:

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

Das Lastschriftmandat schlieBt eine Erhdhung oder Verringerung der monatlichen Ticketbetrdge bel Anderung des Freifahrberechtigtenstatus oder bei-
Tarifénderung ein. Gleichzeitig erméchtige ich Sie, nach den Tarifbestimmungen des VRS evtl. nachzuzahlende Betrige sowie gef. entstandene Gebiihren von dem
. aufgefithrten Konto abzubuchen. Bei Beanstandungen von Abbuchungen werde ich mich direkt an Sie wenden. Mit der Uberpriifung meiner Bonitdt bin ich

einverstanden.

, den . X

(Untarschrlft)

Verpfiichtungserk!&rung des Kontoinhabers (nur erforderlich, wenn Besteller und Kontolnhaber nicht dleselbe Person sind): Ich verpflichte mich
hiermit gegeniiber dem Verkehrsunternehmen neben dem Besteller fiir alle Forderungen des Verkehrsunternehmens aus diesemn Vertrag zu haften.

, den X

(Untarschrift)

Bestitigung der Angaben zum aktuellen Status der/der Schiller*in
- durch den zustindigen SCHULTRAGER auszufiillen - ,‘
Es besteht Freifahrberechtiqung als ‘ ) : ; Stempel, Datum, Unterschrift
; ] des Schultrdgers
[] 1.freifahrberechtigtes Kind der Familie
|:] 2, freifahrberechtigtes Kind der Familie
D 3. oder weiteres freifahrberechtigtes Kind der Familie

Es besteht Téllfrelfahrberachtigung als
[] 1. teilfreifahrberechtigtes Kind der Familie

2. oder weiteres teilfreifahrberechtigtes Kind der Familie
E Es besteht keine Freifahrberachtigun

Empfénger von laufender Iﬁfe zum Lebensunterhalt ;
R _ Stempel, Datum, Unterschrift
. -nach dem Bundessozialhilfegesetz/SGB XII = des Sozialamtes

I - | sind Im Falle der Freifahrtberachtigung von der Zuzahlung der Eigenantelle befreit
| Der/die Schaler*in bezieht laufende Hilfe zum Lebensunterhalt gemaB SGB XIl.
Eine entsprechende Bescheinigung liegt vor.

(Hinweis an das Sozlalamt: Bitte keine Anderungen im Text vornehmen,
da nur Befreiung bei SGB Xill Danke)

BITTE BEACHTEN SIE: Auf Grund der neuen SEPA- Bestimmungen werden nur Originalantrige mit
Or:glnalunterschnft mit Tinte oder Kuge[schrelber bearbeitet. Gefaxte oder eingescannte gemailte Antrége
kdnnen nicht bearbeitet werden; sie werden ohne Rickmeldung an den Kunden entsprechend den

geltenden Datenschutzrichtlinien vernichtet.




