
 
IBAN

BIC

PLZ    Geburtsdatum

Bankverbindung 
Name Kontoinhaber

Vorname

Straße, Hausnummer

Ort

Persönliche Angaben

 Herr         Frau          Firma/Behörde

Name

Vorname

Straße, Hausnummer

Ort

Telefon

E-Mail

PLZ   Geburtsdatum

Bestellschein
für das Zusatzticket zum Semesterticket Berlin

mit Teilnahme am Lastschriftverfahren für eine Zeitkarte Zusatzticket zum Semesterticket Berlin des gemeinsamen  
Tarifs der im Verkehrsverbund Berlin-Brandenburg zusammenwirkenden Verkehrsunternehmen (VBB-Tarif)

Den Bestellschein bitte vollständig, gut lesbar, in Großbuchstaben ausfüllen und bis zum 10. Kalendertag des Vormonats beim  
Abo-Center Berlin (Kontaktdaten, siehe Rückseite) einreichen oder in einer DB-Verkaufsstelle abgeben.  
Bitte Unterschrift nicht vergessen!

Das gewünschte Zusatzticket zum Semesterticket Berlin soll gelten:

 Sommersemester

 Wintersemester         

Hochschule

Immatrikulationsnummer

Einstieg/Wohnort

Eintrittsbahnhof/Eintrittshaltestelle in den Tarifbereich Berlin, Teilbereich C

Blatt 1  ·  Bestellschein für das Zusatzticket zum Semesterticket Berlin
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Hinweis: Das Zusatzticket zum Semesterticket Berlin erhalten 
Studierende, die während ihres Studiums ständig im VBB-Tarifge-
biet, außerhalb des Tarifbereiches Berlin ABC, ihren Hauptwohn-
sitz haben. 

Wichtig: Bitte vergessen Sie nicht, eine Kopie der Rückseite  
Ihres gültigen Personalausweises (Nachweis Hauptwohnsitz) 
beizufügen!

/

SEPA-Lastschriftverfahren: Das Abonnement kann nur mit einem privaten Bankkonto aus einem SEPA-Mitgliedsstaat bezahlt werden. 
Einzugsermächtigung: Ich ermächtige die DB Regio AG mit meiner Unterschrift, Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. 
Die Abwicklung des Abonnements und die Durchführung des Lastschriftverfahrens erfolgen durch die DB Vertrieb GmbH, Abo-Center Berlin. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von 
der DB Vertrieb GmbH mit der Gläubiger-ID DE39DBV00000002177 auf mein Konto gezogenen SEPA-Lastschriften einzulösen. Die Abbuchung erfolgt frühestens zum 15. des laufenden Monats.
Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedin-
gungen. Weitere Erläuterungen zum SEPA-Lastschriftverfahren siehe Rückseite des Bestellscheins Blatt 2. 
Im Zusammenhang mit der Bestellung erfolgt eine Bonitätsprüfung durch ein von der DB Vertrieb GmbH beauftragtes Unternehmen.  
Wertabschnitte/Chipkarte: Die Wertabschnitte bzw. die Chipkarte mit elektronischem Fahrschein (EFS) bleiben bis zur vollständigen Bezahlung des Fahrpreises Eigentum der DB Regio AG. 

x
Datum Unterschrift des Inhabers der Bankverbindung

Datenerhebung: Meine personenbezogenen Daten werden zur Bestellung und Abwicklung des Abonnements, zum Zwecke der Werbung und zur Markt- und Meinungsforschung bei der  
DB Vertrieb GmbH sowie beim Vertragspartner DB Regio AG (Kontaktdaten siehe Rückseite) automatisiert erhoben, verarbeitet und genutzt. Die Bestellung und Abwicklung des Abonnements 
erfolgt durch die DB Vertrieb GmbH, Abo-Center Berlin. Ich kann der Verwendung meiner Daten für Werbe-, Markt- und Meinungsforschungszwecke jederzeit schriftlich widersprechen.  
Der Widerspruch ist an die DB Vertrieb GmbH, Abo-Center Berlin (Kontaktdaten siehe Rückseite) zu richten. 
Anerkennung: Ich /Wir erkenne/n die Beförderungsbedingungen/Tarifbestimmungen des gemeinsamen Tarifs der im Verkehrsverbund Berlin-Brandenburg zusammenwirkenden Verkehrsunter-
nehmen (VBB-Tarif: VBB.de/Tarifbestimmungen) an. Dort finden sich auch alle Hinweise zum Abonnement und zur Chipkarte mit elektronischem Fahrschein. Die Datenschutzhinweise habe ich 
zur Kenntnis genommen.

5

x
Datum  Unterschrift des Antragstellers / gesetzlichen Vertreters

Mit Werbung per Telefon bin ich einverstanden.

Mit Werbung per E-Mail bin ich einverstanden.        



Blatt 1  ·  Bestellschein für das „Zusatzticket zum Semesterticket Berlin“

Kontaktdaten Abo-Center Berlin

Anschrift: DB Vertrieb GmbH
    Abo-Center Berlin
    Postfach 80 03 29
   21003 Hamburg

Telefon: (030) 80 92 12 99 zum Ortstarif Mo– Fr 8–18 Uhr
Fax:  (030) 29 73 70 07
E-Mail: db.abocenter.berlin@deutschebahn.com
Internet: www.bahn.de/abo

Unternehmen der DB

DB Regio AG
Sitz Frankfurt am Main, Registergericht Frankfurt am Main, HRB 50977, USt-IdNr.: DE 199861724
Kontakt: DB Regio AG, Stephensonstraße 1, 60326 Frankfurt am Main

DB Vertrieb GmbH
Sitz Frankfurt am Main, Registergericht Frankfurt am Main, HRB 79808, USt-IdNr.: DE 814160246
Kontakt: DB Vertrieb GmbH, Stephensonstraße 1, 60326 Frankfurt am Main

DB Fernverkehr AG
Sitz Frankfurt am Main, Registergericht Frankfurt am Main, HRB 83173, USt-IdNr.: DE 260656754
Kontakt: DB Fernverkehr AG, Stephensonstraße 1, 60326 Frankfurt am Main

  Informationen zum SEPA-Lastschriftverfahren

Die Unternehmen DB Regio AG (mit regionalen Tochterunterneh-
men), DB Vertrieb GmbH und DB Fernverkehr AG halten für die 
Bezahlung von Fahrausweisen, Fahrscheinen, Abonnementkarten, 
Fahrschein-Abonnements oder BahnCard-Abonnements per SEPA-
Lastschrift gemeinsam ein zentrales SEPA-Lastschriftverfahren bereit. 

Mit der Abwicklung des Zahlungsverkehrs ist die DB Vertrieb GmbH 
beauftragt, die für diesen Zweck bei Ihrem ersten Kauf per SEPA-
Lastschrift ein zentrales Kundenkonto für Sie einrichtet. 

Sofern Sie bei einem Kauf das SEPA-Lastschriftverfahren wählen, 
werden Ihre personenbezogenen Daten, einschließlich Ihrer ange-
gebenen privaten Bankverbindung, in Ihrem zentralen Kundenkonto 
gespeichert. Im zentralen SEPA-Lastschriftverfahren kann Ihnen nur 
ein Kundenkonto und für dieses nur eine private Bankverbindung aus 
dem SEPA-Mitgliedsstaat zugeordnet werden. Wenn Sie diese Bank-
verbindung ändern, was jederzeit möglich ist (schriftlich bei Ihrem 
Abo-Center), wird diese in Ihrem zentralen Kundenkonto entspre-
chend aktualisiert und wirksam für alle Ihre bei den o. g. Unterneh-
men gegen SEPA-Lastschrift getätigten Käufe.
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