
 

 
 
 
 
 

 

Frühlings-Dauerkarte Bestellformular 

Saison 2023/24 
per Mail (ticketing@scpreussen-muenster.de)  

 

KUNDENDATEN  

 

Anrede: _____________________ 

Name:  _____________________ 

Straße:   _____________________ 

Geb.-Datum: _____________________ 

Telefon: _____________________ 

(bitte alle Angaben in Druckbuchstaben ausfüllen)                                        

 

Mitgliedsnr.:   _____________________ 

Vorname: _____________________ 

PLZ, Ort: _____________________ 

E-Mail: _____________________ 

    

 

Tribünen-Dauerkarte       

Preisgruppe:   Vollzahler      Ermäßigt      Mitglied      Kind  

Mein Blockwunsch:   A   (alle anderen Blöcke sind nicht mehr verfügbar)   
 

 
Ticketing-Newsletter abonnieren  

 Hiermit stimme ich bis auf Widerruf zu, zukünftig per E-Mail über den Ticketing-Newsletter zu den 

verschiedenen Vorverkaufsregelungen vom SC Preußen Münster informiert zu werden.  
 

 Ich bezahle per Vorkasse zzgl. einer Porto- und Bearbeitungsgebühr von 5,00 Euro. 
(Versand der Dauerkarte erfolgt nach Zahlungseingang. Bestellungen und Eingänge werden nur bis zum 

18.03.24 akzeptiert und rechtzeitig bis zum Heimspiel gegen Dresden versendet!) 

 

 Ich möchte meine Dauerkarte ab sofort im Fanshop in den Arkaden abholen & vor Ort bezahlen: 

(Achtung: Bei einer Abholung im Arkaden-Fanshop ist keine Vorbestellung per Mail notwendig 

und wird auch nicht von uns bearbeitet!) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

      
Datum, Unterschrift 

 

 

__________________________________________________________________________________ 
Wichtige Information für die Bestellung  
Der Betrag ist zzgl. der Porto- und Bearbeitungsgebühr auf das Konto bei der Sparkasse Münsterland Ost zu 

überweisen. IBAN: DE52 4005 0150 0034 4360 63 / BIC: WELADED1MST/ Empfänger: Sportclub Preußen Münster 

06 GmbH & Co. KGaA / Verwendungszweck: „Ihr Name + FR-Dauerkarte“ 

Stehplatz-Dauerkarte       

Preisgruppe:   Vollzahler      Ermäßigt      Mitglied      Kind  

Mein Blockwunsch:   L-nicht überdacht      M      N      O         
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