
Trägerverein Freibad Deuz e.V.           Tel. 02737/214888           www.naturerlebnisbad-deuz.de           

 
 

Antrag  Familiensaisonkarte   1 Erwachsener + Kinder unter 18 Jahre        85 €                                  
 
 

Die Saisonkarte berechtigt die unten aufgeführten Personen zum Zutritt während der                       
allgemeinen Öffnungszeiten. 
Sie ist ausschließlich personenbezogen und darf nicht weitergegeben werden!  
 

Mit dem Erwerb der Saisonkarte erkennen Sie die aushängende Badeordnung an! 
Die Karte ist beim Betreten des Bades stets mitzuführen. 
Sie ist unaufgefordert an der Kasse oder bei der Badeaufsicht vorzuzeigen. 
 

 
Ich habe die o.g. Einlassbedingungen zur Kenntnis genommen und erkenne sie an.  
Bei Verstoß kann die Saisonkarte eingezogen werden. 

 
 

Karten Nr.__________                     
                                               
 

Name, Vorname_________________________________________________________________________ 
 
 
Tel.___________________________________________________________________________________ 
 
 

Aktuelle Informationen erhalten Sie per Newsletter. 
Anmeldung unter www.naturerlebnisbad-deuz.de 

 

 
 

Kinder                                                                                
 

Name, Vorname_______________________________________________ Geb. Datum_________________________ 
 
 
Name, Vorname_______________________________________________ Geb. Datum_________________________ 
 
 
Name, Vorname_______________________________________________ Geb. Datum_________________________ 
 
 
 

Name, Vorname_______________________________________________ Geb. Datum_________________________ 
 
 
 

Name, Vorname_______________________________________________ Geb. Datum_________________________ 
 
 
 

Ich erkenne an, dass der Verein meine Daten speichert. Sie werden ausschließlich für vereinsinterne Zwecke verwendet. Mir steht 
hierzu jederzeit das Recht auf Auskunft, Berichtigung, Löschung, Sperrung und Widerspruch zu. Eine Übermittlung an Dritte 
erfolgt nur, soweit eine gesetzliche Verpflichtung dazu besteht oder dies zur Erbringung der Vereinsdienste erforderlich ist.   
Daten, die die Kassenverwaltung betreffen, werden gemäß den steuerlichen Bestimmungen aufbewahrt. 
 
 
 
 
 

Netphen,____________________                     Unterschrift_______________________________________ 
                                                                                                        Personensorgeberechtigte*r 
 
 

http://www.naturerlebnisbad-deuz.de/


Trägerverein Freibad Deuz e.V.         Tel. 02737/214888               www.naturerlebnisbad-deuz.de     

      
  

Antrag  Familiensaisonkarte      2 Erwachsene + Kinder unter 18 Jahre     130 €                                
 
 

Die Saisonkarte berechtigt die unten aufgeführten Personen zum Zutritt während der                               
allgemeinen Öffnungszeiten. 
Sie ist ausschließlich personenbezogen und darf nicht weitergegeben werden!  
 

Mit dem Erwerb der Saisonkarte erkennen Sie die aushängende Badeordnung an! 
Die Karte ist beim Betreten des Bades stets mitzuführen. 
Sie ist unaufgefordert an der Kasse oder bei der Badeaufsicht vorzuzeigen. 
 

 
Ich habe die o.g. Einlassbedingungen zur Kenntnis genommen und erkenne sie an.  
Bei Verstoß kann die Saisonkarte eingezogen werden.  

 

Karten Nr.___________            
 
 
Name, Vorname___________________________________________ Tel.__________________________________ 
 
 
 

Name ,Vorname___________________________________________ Tel._____________________________________ 
                                                                                                                                

 
 

Aktuelle Informationen erhalten Sie per Newsletter. 
Anmeldung unter www.naturerlebnisbad-deuz.de 
 

 
 
 

Kinder                                                                                
 

Name, Vorname_____________________________________________ Geb. Datum__________________________ 
 
 
Name, Vorname_____________________________________________ Geb. Datum__________________________ 
 
 
Name, Vorname_____________________________________________ Geb. Datum __________________________ 
 
 
Name, Vorname_____________________________________________ Geb. Datum__________________________ 

 
 
Name, Vorname_____________________________________________ Geb. Datum__________________________ 
 
 
 

Ich erkenne an, dass der Verein meine Daten speichert. Sie werden ausschließlich für vereinsinterne Zwecke verwendet. Mir steht 
hierzu jederzeit das Recht auf Auskunft, Berichtigung, Löschung, Sperrung und Widerspruch zu. Eine Übermittlung an Dritte 
erfolgt nur, soweit eine gesetzliche Verpflichtung dazu besteht oder dies zur Erbringung der Vereinsdienste erforderlich ist.   
Daten, die die Kassenverwaltung betreffen, werden gemäß den steuerlichen Bestimmungen aufbewahrt. 
 

 
 
Netphen,__________________________  
 
 

Unterschrift___________________________________ Unterschrift ________________________________ 
                   Personensorgeberechtigte*r                                                       Personensorgeberechtigte*r 
 

http://www.naturerlebnisbad-deuz.de/

