Jahreskioe
Die Fahrkarte mit Sparsinn AbOﬂ AbO

Zutreffendes bitte ankreuzen ® oder ausftillen

sanresBE .
. Bestellschein

Persénliche Angaben -

Familienname Kundennummer
Wird vom Verkehrsunternehmen
ausgefillt

Vorname

StraBe Haus-Nr.

PLZ Wohnort Geburtsdatum

E-Mail Telefon-Nr. (Fur Ruckfragen tagstiber erreichbar)

Hiermit bestelle ich folgendes Abo
Q JahresAbo JahresAbo Plus JahresAbo 9 Uhr Abo 6 Abo 3
(12 Monate) Mitnahme: Mo.-Fr. ab 19 Uhr; Sa., Mo.-Fr. ab 9 Uhr, am Wochenende u. (6 Monate) (3 Monate)

So. u. Feiertag rund um die Uhr Feiertag rund um die Uhr giiltig

(Zone 100/200) endet automatisch

Gewiinschte Verbindung

Das Abonnement
soll beginnen am:

Start von Ort/Haltestelle 0 ‘ 1 ‘ ‘

Ziel nach Ort/Haltestelle Q zusatzlich 1. Klasse

uber Ort/Haltestelle

Tarifzonen: wird vom Kunden oder Verkehrsunternehmen ausgefiillt

Tarifstufe + D

O oder das gesamte Verbund-Tarifgebiet

Der Einzug soll von folgendem Konto erfolgen oder ‘ Barzahlung

*

Name und Vorname des Kontoinhabers Geburtsdatum*

StraBBe* Haus-Nr.*

PLZ* Wohnort *nur ausfillen, wenn der Antragsteller nicht Kontoinhaber ist Der Betrag soll:

Q in monatlichen
Teilbetragen oder

O in einem Betrag im

Voraus eingezogen
Geldinstitut werden.

Hiermit ermachtige ich das bearbeitende Verkehrsunternehmen widerruflich, das Fahrgeld im Voraus jeweils innerhalb der ersten
beiden Kalenderwochen eines Monats von meinem Konto einzuziehen. Dies schlieBt auch die Erhéhung oder Verringerung der

monatlichen Teilbetréage bei Tarifanderungen ein. Bei vorzeitiger Kiindigung ermachtige ich Sie, die nachzuzahlenden Betrdge vom
angegebenen Konto abzubuchen. Im Zusammenhang mit der Bestellung wird eine Bonitatsprifung durchgefihrt.

Konto-Nr. Bankleitzahl

Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Es besteht Einverstandnis, dass zum Zwecke der Bonitatspriifung meine personenbezogenen Daten an eine Wirtschaftsauskunftei tibermittelt werden kénnen. Die
Tarifbestimmungen fir das JahresAbo, JahresAbo Plus, Abo 6, Abo 3 habe ich erhalten und erkenne sie an. Das beigefligte Passbild stellt meine Person dar (GréBe:
3,5 x 4,5 cm, auf der Ruickseite mit Namen und Anschrift versehen). Wir weisen darauf hin, dass wir samtliche fiir die Abwicklung benétigten Daten speichern; selbst-
verstandlich werden dabei die Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetztes beachtet.

Widerrufsrecht: Die Bestellung kann innerhalb von 2 Wochen schriftlich widerrufen werden. Ihr Ansprechpartner: das Verkehrsunternehmen, bei dem Sie den
Antrag abgegeben haben. Zur Wahrung der Frist gentigt die rechtzeitige Absendung des Widerrufs. Mit meiner Unterschrift bestétige ich, davon Kenntnis ge-
nommen zu haben.

Datum Unterschrift des Antragstellers bzw. des gesetzlichen Vertreters bei Minderjahrigen

Q Fernverkehrsaufpreis EC/IC

VGN



Wird vom Verkehrsunternehmen ausgefiillt:

H” | | |

Abbuchungsbetrag

Fremdzahler Kundennummer Datum Stelle Namenszeichen

Hier erhalten Sie Ausklinfte zum JahresAbo, JahresAbo Plus, Abo 6 und Abo 3:

12/2009

VAG VAG

Verkehrs-Aktiengesellschaft
90338 Nurnberg

Deutsche Bahn AG
Abo-Center Nirnberg
Nelson-Mandela-Platz 22
90459 Nirnberg

DB) BAHN

Regio Mittelfranken

infra flrth verkehr gmbh
Leyher Str. 69
90763 Furth

infra

firth varkahr gmbh

eSTuVY

ERLANGER STADTWERKE

Erlanger Stadtwerke
Stadtverkehr GmbH
Hugenottenplatz 4
91054 Erlangen

BVB GmbH

BYB

Bayreuther Verkehrs- und pader-cmoti  VETKehrsbetrieb/Parkbetrieb

Eduard-Bayerlein-Str. 4
95445 Bayreuth

Stadtwerke Bamberg
Verkehrs- und Park GmbH
Margaretendamm 28

96052 Bamberg

Stadtverkehr Ansbach
Rulglander StraBe 1a

Bus 91522 Ansbach

STWV3

STADTWERKE BAMBERG

sSwn,

stadtwerke neumarkt

Ingolstadter StraBe 18
92318 Neumarkt i. d. OPf.

Stadtwerke Neumarkt i. d. OPf.

VAG-KundenCenter

U-Bahnhof Verteilergeschoss

Nurnberg Hauptbahnhof, Kénigstorpassage
Tel. 0911 283-4545

VGN-Abo-Center der DB AG
Nelson-Mandela-Platz 22

Tel. 0911 219-4828

Fax 0911 219-4820

E-Mail: DB.AboCenter.Nuernberg@bahn.de

infra-Kundenbiiro
U-Bahnhof Verteilergeschoss
Furth Hauptbahnhof

Tel. 0911 283-4545

Erlanger Stadtwerke
Stadtverkehr GmbH
Hugenottenplatz 4
Tel. 09131 823-4468

Kundencenter an der ZOH
(Zentrale Omnibushaltestelle)
Maximilianstr. 48

Tel. 0921 50 70 50 56

Servicezentrum am ZOB
Promenadestr. 6 a
Tel. 0951 77 49 00
Fax 0951 77 49 90

Tel. 0981 8904-0

Tel. 09181 239-0
Fax 09181 239-149
E-Mail: swn@swneumarkt.de

VGN

e’

Verkehrsverbund GroBraum Niirnberg

VAG [DB) BAHN €STUY OB sann

Regio Mittelfranken  eriancer stabTweRKE Frankenbus
L]
infra

AN G V]
H
fiirth verkehr gmbh selwalbacl —————

Partner im VGN




