DeutschlandTicket LL LTl

BeStellSChein fur ein Abonnement Kundennummer (wird vom Verkehrsunternehmen ausgefiillt)

Das Abonnement soll gelten ab: Ich abonniere das |:| DeutschlandTicket w

Bitte unbedingt angeben.

L] ]2lo] || [ 1. Klasse Aboticket (VRR) [ NRwupgradel.Klasse
Monat Jahr [J Fahrrad Aboticket (VRR)  [] NRWupgradeFahrrad

Persénliche Angaben des*der Abonnent*in

bzw. Ticketinhaber*in Bitte Angaben des*der gesetzlichen Vertreter*in

Bitte schreiben Sie deutlich lesbar in Druckbuchstaben. Kreuzen Sie Zutreffendes bitte an. bzw. Vertragspartner*in (falls abweichend zum*zur Abonnent*in).
N e A o I I O
Familienname/Vorname Familienname/Vorname
T e e O O o v A
StraBe/Hausnummer StraBe/Hausnummer

I | | |
Postleitzahl/Wohnort Postleitzahl/Wohnort

Wichtig fiir Rickfragen:
L ey e e L

Mobilfunk- oder Festnetznummer (Angabe freiwillig. Diese Angabe kon- Mobilfunk- oder Festnetznummer (Angabe freiwillig. Diese Angabe
nen Sie jederzeit bei Ihrem Verkehrsunternehmen widerrufen.) konnen Sie jederzeit bei lhrem Verkehrsunternehmen widerrufen.)
T e A A I A A
E-Mail (Angabe freiwillig. Diese Angabe kénnen Sie jederzeit bei Ihrem E-Mail (Angabe freiwillig. Diese Angabe kénnen Sie jederzeit bei Ihrem
Verkehrsunternehmen widerrufen.) Verkehrsunternehmen widerrufen.)
GebDatum LL I I [ 1] GebDatum LI I [ | [ ][]

TTMMJJJIJ TTMMJJJJ

Bei Sendung meines Antrags an die VRR A6R willige ich in die Weiterleitung meines Antrags an das zustdndige

Verkehrsunternehmen im Rahmen der vertraglichen MaBnahmen (DSGVO Art. 6 Abs. 1 Buchst. b)) ein. Bei fehlender
Einwilligung wird der vorliegende Antrag von der VRR AGR nicht bearbeitet.




Stand: Januar 2024

DeUtSChlqndTICket Sie méchten Abonnent*in werden?

Bestellschein fiir ein Abonnement Dann fiillen Sie bitte den Antrag aus und senden ihn in einem
. ausreichend frankierten Umschlag an lhr Verkehrsunterneh-
Anschrift Ihres Verkehrsunternehmens: men am Wohnort oder geben ihn direkt im KundenCenter ab.

Bitte tragen Sie hier die Adresse des Verkehrsunternehmens

ein, das lhnen das Ticket ausstellen soll. Empfdanger ist nicht

der VRR.
Bitte immer vollstdndigen Namen und Adresse des
Verkehrsunternehmens angeben. Die Anschrift finden Sie
im Internet unter www.vrr.de/de/vrr/vu. Es kénnen nur An-
trage mit vollstdndiger Adresse bearbeitet werden.

Familienname/Vorname des*der Abonnent*in (s. Seite 1)
Datenschutz

Das Verkehrsunternehmen, das diesen Antrag entgegennimmt und damit Vertragspartner wird, verarbeitet Ihre personenbezogenen Daten (Ticketart, Geltungsbereich
und persénliche Daten) zur Erfillung des Abonnementvertrags gem. Art. 6 Abs. 1 Buchst. b) DSGVO sowie ggf. zur Durchfiihrung weiterer vertraglicher MaBnahmen
(z. B. Bonitatsprifung). Ihre Einwilligung vorausgesetzt, verwendet |hr Verkehrsunternehmen Ihre Daten fur eigene Marktforschungszwecke (Art. 6 Abs.1Buchst. a)
DSGVO). Auf der Chipkarte werden nur die fir die Ticketpriifung erforderlichen und freiwillig gegebenen personenbezogenen Daten gespeichert (Name, Vorname,
Geschlecht, Geburtsdatum). Die im Rahmen einer Ticketpriifung ausgelesenen persdnlichen Daten werden nicht auf dem Auslesegerdt gespeichert. Werden Tickets
gesperrt (z. B. bei Kiindigung oder Verlust), werden den Verkehrsunternehmen diese Daten in Form einer Sperrliste, die beim Verkehrsverbund Rhein-Ruhr gefiihrt
wird, zur Verfligung gestellt. Diese Sperrliste enthalt nur die gesperrten Ticketnummern und das ausgebende Verkehrsunternehnmen. Weitergehende Informationen
gem. Art. 13 DSGVO zum Datenschutz und den vertraglichen MaBnahmen werden Ihnen von dem entgegennehmenden Verkehrsunternehmen mitgeteilt. Eine Kon-
taktliste zu allen Verkehrsunternehmen finden Sie unter www.vrr.de/de/vrr/vu. Die von Ihnen freiwillig erteilten Einwilligungen kénnen jederzeit widerrufen werden.
Das Verfahren zum Widerruf kdnnen Sie bei Ihrem Verkehrsunternehmen in Erfahrung bringen.

Ich bin damit einverstanden, dass die Daten des*der Abonnent*in (Ticketart, Ich bin damit einverstanden, dass die Daten des*der Abonnent*in (Ticketart,
Geltungsbereich und personliche Daten) fur aktuelle Informationen und Geltungsbereich und personliche Daten) fiir die Markt- und Meinungsfor-
Eigenwerbung des Verkehrsunternehmens verwendet werden. (Angabe frei- schung des Verkehrsunternehmens genutzt und dafiir auch an ein vertrau-
willig. Diese Angabe kénnen Sie jederzeit bei lhrem Verkehrsunternehmen ensvolles Marktforschungsunternehmen weitergeleitet werden. (Angabe
widerrufen.) freiwillig. Diese Angabe konnen Sie jederzeit bei Ihrem Verkehrsunterneh-

men widerrufen.)

L . . Ihre Zustimmung konnen Sie jederzeit widerrufen.
Sie kdnnen mich dazu folgendermafBen kontaktieren D Telefon D SMS D E-Mail

(zusdtzlich zum Postweg): - - -
(bitte unter persénliche Angaben eintragen)

Bestdatigung der Kenntnisnahme der (voraussetzung fiir den Abschluss des Abovertrags ist das Ankreuzen aller drei Késtchen.)

D Tarifbestimmungen D Abonnementbedingungen D Beférderungsbedingungen des VRR
LLLlllefol [ ] X X
TTMMJ J J J OrtUnterschrift des*der Abonnent*in Ort, Unterschrift des*der gesetzlichen Vertreter*in bzw.
des*der Vertragspartner*in (falls abweichend zum*zur
Abonnent*in)

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Hiermit ermd&chtige ich (Name des Verkehrsunternehmens), Zahlungen vom unten genannten
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Verkehrsunternehmen auf das Konto gezogenen Lastschriften
einzulosen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es
gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

StraBe/Hausnummer Postleitzahl/Wohnort
N e I o A
Kontoinhaber*in (Familienname/Vorname) IBAN (International Bank Account Number)
N e O e

des*der Kontoinhaber*in

Wir verwenden lhre persdnlichen Daten zur Erfiillung dieses Vertrags. I ‘ I ‘ I ‘ ‘ I
Fiir weitere Informationen siehe Hinweise zum Datenschutz. TTMMJJJIJ

Kreditinstitut

X X

Datum, Ort, Datum, Ort,

Unterschrift des*der Kontoinhaber*in Unterschrift des*der gesetzlichen Vertreter*in bzw. des*der

I ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ I Vertragspartner*in (falls abweichend zum*zur Abonnent*in)
D|E

Glaubiger-ldentifikationsnummer (wird vom Verkehrsunternehmen ausgefiillt)

VRR
Allzeit gute Fahrt im Verkehrsverbund Rhein-Ruhr



	Kundennummer wird vom Verkehrsunternehmen ausgefüllt: 
	Monat: 
	20: 
	FamiliennameVorname: 
	FamiliennameVorname_2: 
	StraßeHausnummer: 
	StraßeHausnummer_2: 
	PostleitzahlWohnort: 
	PostleitzahlWohnort_2: 
	Mobilfunk oder Festnetznummer Angabe freiwillig Diese Angabe kön: 
	Mobilfunk oder Festnetznummer Angabe freiwillig Diese Angabe: 
	EMail Angabe freiwillig Diese Angabe können Sie jederzeit bei Ihrem: 
	EMail Angabe freiwillig Diese Angabe können Sie jederzeit bei Ihrem_2: 
	T: 
	T_2: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	FamiliennameVorname desder Abonnentin s Seite 1: 
	Ich bin damit einverstanden dass die Daten desder Abonnentin Ticketart: 
	Ich bin damit einverstanden dass die Daten desder Abonnentin Ticketart_2: 
	Ihre Zustimmung können Sie jederzeit widerrufen: 
	bitte unter persönliche Angaben eintragen: 
	EMail: 
	Tarifbestimmungen: 
	Abonnementbedingungen: 
	Beförderungsbedingungen des VRR: 
	T_3: 
	fill_5: 
	fill_6: 
	J: 
	Hiermit ermächtige ich: 
	StraßeHausnummer_3: 
	Kontoinhaberin FamiliennameVorname: 
	Kreditinstitut: 
	fill_8: 
	GläubigerIdentifikationsnummer wird vom Verkehrsunternehmen ausgefüllt: 
	IBAN International Bank Account Number: 
	T_4: 
	PostleitzahlWohnort_3: 
	fill_9: 
	Kontrollkästchen1: 
	0: 
	0: Off
	1: Off

	1: 
	0: Off
	1: Off

	2: 
	0: Off
	1: Off




