INH. SABINE WUNDERLICH
BAHNHOFSTR. 5-7
58553 HALVER

TELEFON 02353/10804
FAX 02353/661872
INFO@AKTIVITAL-FITNESS.DE

DEIN GESUNDHEITSCOCKTAIL

WWW.AKTIVITAL-FITNESS.DE

Allgemeine Geschiaftsbedingungen

A. Sprachlicher Hinweis

Soweit in den vertraglichen Regelungen oder den nachfolgenden AGB die mannliche oder
weibliche Sprachform verwendet wird, geschieht das lediglich zur sprachlichen
Vereinfachung.

Die Regelungen gelten gleichermaRen fiir Angehorige samtlicher Geschlechter.

B. Geltungsbereich

Die nachfolgenden Allgemeinen Geschaftsbedingungen gelten fiir alle Vertrage zwischen
Aktivital-Fitness Inh. Sabine Wunderlich (im nachfolgenden als Studio bezeichnet)

und

Verbrauchern (im Folgenden als Nutzer bezeichnet),

die im Rahmen eines Vertragsabschlusses lber das Internetangebot des Studios geschlossen
werden. Verbraucher ist in diesem Sinne ist jede natlrliche Person, die ein Rechtsgeschaft zu
Zwecken abschlieft, die Gberwiegend weder ihrer gewerblichen noch ihrer selbstandigen
beruflichen Tatigkeit zugerechnet werden kénnen (gesetzliche Definition laut § 13 BGB).
C. Vertragspartner

Im Falle des Vertragsabschlusses kommt der Vertrag des Nutzers mit

Aktivital-Fitness Inh. Sabine Wunderlich

Bahnhofstr. 5-7

58553 Halver

zustande.

D. Leistungsort

Das Studio bietet dem Nutzer im Rahmen dieses Internetangebotes mehrere
unterschiedliche Vertragsangebote (Laufzeitvertrage, 10er Karten, Traingspakete,
Praventionskurse, Erndhrungsprogramme und Trainingsequipment ) an, deren

Leistungsinhalte in den Punkten E. 1 und folgende. beschrieben sind, die allesamt
ausschlieBlich in der Betriebsstatte des Studios in der
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Bahnhofstr. 5-7 in 58553 Halver

in Anspruch genommen werden kénnen. Ausgenommen reine Online-Angebote

E. Vertragsangebote und Leistungsbeschreibungen

1. Laufzeitvertrige

Das Studio bietet dem Nutzer den Abschluss von Laufzeitvertragen an, die zunachst fiir die
vom Nutzer gewahlte Dauer laufen und sich anschlieBend jeweils stillschweigend verlangern,
soweit sie nicht zuvor unter Einhaltung einer Kiindigungsfrist von einer der Vertragsparteien
gekiindigt werden. Die Laufzeiten, Vertragsverlangerungszeiten und Kiindigungsfristen der
Laufzeitvertrage sind in Punkt E. 1. d. dieser AGB beschrieben und geregelt.
Laufzeitvertrage umfassen dabei die nachfolgend aufgefiihrten Leistungen des Studios:

a. Analysetermin und Zielgerichtete Trainingseinfiihrung

Der Preis fiir die Dienstleistung ist einmalig zu zahlen und umfasst eine korperliche
Statusfeststellung und eine darauf aufbauende Erstellung eines
individualisiertenTrainingsplans sowie die Trainingseinweisung in die Trainingsgerate an
einem Termin mit einem Zeitaufwand von mindestens 90 Minuten.

b. Laufende Nutzungsmoglichkeiten

Das laufende monatliche Nutzungsentgelt berechtigt den Nutzer zur Inanspruchnahme der
nachfolgend beschriebenen Leistungen des Studios wiahrend der Offnungs- und
Leistungszeiten:

- Nutzungsmoglichkeit der Krafttrainingsgerate

- Nutzungsmoglichkeit der Herzkreislaufgerate

- Nutzungsmoglichkeit des Freihantel- und Functionaltrainingsbereichs

- Nutzung der elektronischen Trainingszirkel*

- Teilnahme an den angebotenen Kursen *

- Nutzung des Saunabereichs*

- Nutzung des Beweglichkeitstraining FIVE*

- Nutzung der Umkleide, der Duschen und sanitdren Einrichtungen
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* je nach gebuchtem Paket

Die Offnungszeiten des Studios, die Betriebszeiten der Sauna und die Kurszeiten der
angebotenen Kurse sind auf der Internetseite des Studios veroffentlicht.

c. Betreuungspauschale

Die % - jahrlich zu zahlende Betreuungspauschale berechtigt den Nutzer jeweils nach Ablauf
von drei Monaten zu einer erneuten Korperstatusfeststellung und einer darauf aufbauenden
neuen Trainingsplanerstellung und dient erganzend der Bereitstellung von Trainerpersonal
auf der Trainingsflache fir individuelle Trainingsfragen wahrend der Vertragslaufzeit.

d. Laufzeiten der Laufzeitvertrage

Die Laufzeitvertrage laufen jeweils fiir die im Auswahlmeni vom Nutzer
ausgewahlteVertragslaufzeit beginnend mit dem Vertragsabschlussdatum. Der Vertrag lauft
ab diesem Vertragsbeginn zunachst fir die gewahlte Dauer. Der Vertrag verlangert sich bei
einer gewahlten Vertragslaufzeit von 6 Monaten jeweils fiir die Dauer von 6 weiteren
Monaten, soweit er nicht mindestens einen Monat vor dem jeweils moglichen
ordentlichenBeendigungszeitpunkt in Textform gekiindigt wird. Bei

Vertragen mit einer gewahlten Laufzeit von 12 oder mehr Monaten verlangert sich der
Vertrag jeweils fiir die Dauer von weiteren 12 Monaten, sofern er nicht unter Einhaltung
einer Kiindigungsfrist von mindestens 3 Monaten vor dem jeweils moglichen ordentlichen
Beendigungszeitpunkt in Textform gekiindigt wird.

MaBgebend ist jeweils ist der Zugang der Kiindigungserklarung im Studio.
e. Falligkeiten der Entgelte

Das einmalige Entgelt fiir das Startpakt, sowie das erste monatliche Nutzungsentgelt
werdenam Monatsersten des auf den Vertragsabschluss folgenden Monats fallig, es sei
denn, der Vertragsabschluss erfolgt an einem Monatsersten. Erfolgt der Vertragsabschluss
an einem Monatsersten, so ist das Entgelt flr das Startpaket und das erste monatliche
Nutzungsentgelt mit Abschluss des Vertrages fallig. Die nachfolgenden monatlichen Entgelte
werden jeweils nach Ablauf von einem Monat jeweils zum ndchsten Monatsersten fallig. Die
Trainerpauschale ist erstmals nach Ablauf von drei Monaten gerechnet ab der ersten
Zahlung des Nutzers, sowie in der Folgezeit jeweils nach Ablauf von 6 weiteren Monaten
jeweils zum Monatsersten zur Zahlung fallig.
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2. 10er Karte

a. Der Erwerb der 10er Karte berechtigt den Nutzer die fiir die Art der 10er-Karte
beschriebenen Leistungen des Studios an 10 frei wahlbaren Tagen wahrend der angegeben
Offnungszeiten in Anspruch zu nehmen.

b. Falligkeiten des Entgelts

Das Entgelt fiir die 10er Karte wird mit Abschluss des Kaufvertrages fallig.

c. Ubergabe der Karte

Die Ubergabe der 10er-Karte erfolgt im Studio.

3. Prdventionskurse

a. Der Abschluss eines Vertrages zur Teilnahme an einem Praventionskurs berechtigt zur
Teilnahme an 2 jeweils 60 Minuten dauernden Kursveranstaltungen pro Woche. Wahrend
der Kurse werden Kraftigungs-, Dehn- und Entspannungsiibungen sowie Ubungen fiir die
Mobilitat der Wirbelsdule vermittelt und beigebracht.

Ergdnzend werden eine Vielzahl an Informationen und Tipps fir ein individuelles Training
und fir ein gesundheitsgerechtes Bewegungsverhalten vermittelt. Der Praventionskurs
beginnt am angegebenen Datum und hat eine feste Vertragslaufzeit von 4 Wochen.

b. Falligkeiten des Entgelts

Das Entgelt flir den Praventionskurs wird mit Abschluss des Vertrages fallig.

c. Kursdaten und Kursort

Die genauen Kurszeiten sind in der Onlinebeschreibung des Kurses angegeben.

4. Trainingsprogramme

a. Der Abschluss eines Vertrages zur Teilnahme an einem Trainingsprogramm berechtigt zur
Teilnahme an den beschriebenen Leistungen des angebotenen Trainingsprogramms.

Erganzend werden eine Vielzahl an Informationen und Tipps fir ein individuelles Training
und fir ein gesundheitsgerechtes Bewegungsverhalten vermittelt.

Das Trainingsprogramm beginnt mit dem ersten Training und hat eine feste Vertragslaufzeit,
die im Programm ndher beschrieben ist.
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b. Falligkeiten des Entgelts

Das Entgelt fiir das Trainingsprogramm wird mit Abschluss des Vertrages fallig.

F. Kosten und Umsatzsteuer

Samtliche Entgelte, die fir die unterschiedlichen Vertragsangebote anfallen, werden
wahrend des Bestellprozesses angezeigt. Simtliche Betrage beinhalten die gesetzliche
Umsatzsteuer und werden als Bruttopreise ausgewiesen.

G. Zahlungsmethoden

Samtliche Entgelte sind per Sepa-Lastschriftverfahren zu zahlen.

H. Zustandekommen eines Vertrages

1. Mit dem vollstandigen Durchlaufen der unter dem nachfolgenden Punkt H. 2.
Beschriebenen Vertragsabschlussprozedur nimmt der Nutzer das vom Studio gemachte
Vertragsabschlussangebot an, sodass mit vollstandigem Durchlaufen der Prozedur der
Vertragsabschluss zu Stande kommt.

2. Die Vertragsabschlussprozedur erfolgt in folgenden Schritten:

a. Auswahl des gewlinschten Vertragsangebotes durch Anklicken des betreffenden
Auswahlfeldes

b. Bei Laufzeitvertragen Auswahl der gewlinschten Laufzeit / Bei 10er-Karten und
Praventionskursen Auswahl des betreffenden Angebotsfeldes

c. Anklicken des Feldes ,HIER GEHTS ZUR BUCHUNG"

d. Ausfullen samtlicher Datenfelder mit den erforderlichen Daten

e. Fortfahren durch Anklicken des Feldes ,,ONLINE BEZAHLEN UND SPAREN*“

f. In der anschlieRenden Ubersichtsseite erhalten Sie eine Ubersicht Ihrer Auswahl und der

von lhnen angegebenen Daten. Auf der entsprechenden Seite miissen Sie nach Auswahl
hinsichtlich der von Ihnen gewtinschten Zahlungsart und Zahlungsmodalitat treffen.
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g. Vor dem abschlieRenden Klick auf das Bestellfeld ,,ZAHLUNGSPFLICHTIG BESTELLEN“
mussen Sie noch durch Anklicken des Kontrollfeldes ,,AGB, Datenschutz und
Widerrufsbelehrung” bestatigen, dass Sie alle benannten Erklarungen zur Kenntnis
genommen haben.

h. Der Vertrag kommt dann mit Ihrem Klick auf das Feld ,ZAHLUNGSPFLICHTIG BESTELLEN“
zustande und Sie erhalten im Anschluss eine entsprechende Bestatigung von uns.

i. Sie kénnen vor dem verbindlichen Absenden lhrer Bestellung durch Betatigen der in dem
von lhnen verwendeten Internet-Browser enthaltenen ,,Zuriick“-Taste nach Kontrolle lhrer
Angaben wieder zu der Internetseite gelangen, auf der lhre Angaben erfasst werden und
Eingabefehler berichtigen bzw. durch SchlieRen des Internetbrowsers den Bestellvorgang
abbrechen.

j- Nach Abschluss des Bestellvorgangs steht lhnen der Vertragstext unmittelbar als pdf-
Download zur Verfligung. Die Studio speichert aber auch den Vertragstext und sendet lhnen
die Vertragsdaten mit samtlichen Inhalten nach Abschluss des Vertrages erganzend per
Email zu.

I. Personliche Verdanderungen

Anderungen des Namens, der Adresse und der Bankverbindung des Nutzers sind dem der
Studio unverziglich mitzuteilen.

J. Eingeschrinkte Ubertragbarkeit der Nutzungsrechte

Die Rechte des Kunden aus dieser Vereinbarung sind nur mit ausdrticklicher Zustimmung des
Studios libertragbar.

K. Widerrufsrecht / Widerrufsbelehrung / Musterformular

1. Verbrauchern steht ein Widerrufsrecht nachfolgender MalRgabe zu, wobei Verbraucher
jede natlirliche Person ist, die ein Rechtsgeschaft zu Zwecken abschlieBt, die Gberwiegend
weder ihrer gewerblichen noch ihrer selbstdandigen beruflichen Tatigkeit zugerechnet
werden kénnen Widerrufsbelehrung/ Widerrufsrecht

Sie haben das Recht, binnen vierzehn Tagen ohne Angabe von Griinden diesen Vertrag zu
widerrufen. Die Widerrufsfrist betragt vierzehn Tage, ab dem Tag des Vertragsabschlusses.
Um lhr Widerrufsrecht auszuliben, missen Sie uns mittels einer eindeutigen Erklarung (z.B.
ein mit der Post versandter Brief, Telefax oder E-Mail) tiber Ihren Entschluss, diesen Vertrag
zu widerrufen, informieren. Sie kdnnen dafiir das beigefligte Muster-Widerrufsformular
verwenden, das jedoch nicht vorgeschrieben ist. Zur Wahrung der Widerrufsfrist reicht es
aus, dass Sie die Mitteilung Uber die Auslibung des
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Widerrufsrechts vor Ablauf der Widerrufsfrist absenden.
Widerrufsfolgen

Wenn Sie diesen Vertrag widerrufen, haben wir lhnen alle Zahlungen, die wir von Ihnen
erhalten haben, einschliefRlich der Lieferkosten (mit Ausnahme der zusétzlichen Kosten, die
sich daraus ergeben, dass Sie eine andere Art der Lieferung als die von uns angebotene,
glnstigste Standardlieferung gewahlt haben), unverziiglich und spatestens binnen
vierzehnTagen ab dem Tag zurlickzuzahlen, an dem die Mitteilung iber Ihren Widerruf
dieses Vertrags bei uns eingegangen ist. Flr diese Rlickzahlung verwenden wir dasselbe
Zahlungsmittel, das Sie bei der urspriinglichen Transaktion eingesetzt haben, es sei denn, mit
Ihnen wurde ausdriicklich etwas anderes vereinbart; in keinem Fall werden lhnen wegen
dieser Rickzahlung Entgelte berechnet.

Haben Sie verlangt, dass die Dienstleistungen wahrend der Widerrufsfrist beginnen soll, so
haben Sie uns einen angemessenen Betrag zu zahlen, der dem Anteil der bis zu dem
Zeitpunkt, zu dem Sie uns von der Ausiibung des Widerrufsrechts hinsichtlich dieses Vertrags
unterrichten, bereits erbrachten Dienstleistungen im Vergleich zum Gesamtumfang der im
Vertrag vorgesehenen Dienstleistungen entspricht.

Ende der Widerrufsbelehrung
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Widerrufsformular

(Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, dann fillen Sie bitte dieses Formular aus und
senden Sie es zurlick.)

An:
Aktivital-Fitness
-- Verwaltung --

Bahnhofstr. 5-7

58553 Halver

info@aktivital-fitness.de

Hiermit widerrufe(n) ich/wir (*) den von mir/uns (*) abgeschlossenen Vertrag zur Nutzung
des

folgenden Leistungen

Vertrag geschlossen am (*)

Name des/der Verbraucher(s)

Anschrift des/der Verbraucher(s)

Unterschrift des/der Verbraucher(s) (nur bei Mitteilung auf Papier)

Datum

(*) Unzutreffendes streichen.
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L. Gewahrleistung

Es gelten die gesetzlichen Gewahrleistungsregelungen.

M. Vertragssprache

Als Vertragssprache steht ausschlieflich Deutsch zur Verfligung.
N. Gerichtsstand

Gerichtsstand des Studios ist Lidenscheid

0. Anwendbares Recht

1. Die Beziehungen zwischen den Vertragsparteien regeln sich nach dem in der
Bundesrepublik Deutschland geltenden Recht.

2. Bei Verbrauchern gilt diese Rechtswahl nur insoweit, als nicht der gewahrte Schutz durch
zwingende Bestimmungen des Rechts des Staates, in dem der Verbraucher seinen
gewodhnlichen Aufenthalt hat, entzogen wird.

P. Kundendienst

Unser Kundendienst flir Fragen, Reklamationen und Beanstandungen steht Ihnen Montags
bis freitags von 9.00 Uhr bis 18.00 Uhr unter der Telefonnummer 02353/10804 zur
Verfligung

Q. Streitschlichtung
EU-Plattform zur Online-Streitbeilegung

Die EU-Kommission hat eine Internetplattform zur Online-Beilegung von Streitigkeiten
(,,OSPlattform“)zwischen Unternehmern und Verbrauchern eingerichtet. Die OS-Plattform ist
erreichbar unter http://ec.europa.eu/consumers/odr.

Urheberrechtshinweis: Dieses Vertragswerk ist urheberrechtlich geschitzt. Mit Ausnahme
der gesetzlich oder vertraglich zugelassenen Falle ist eine Nutzung, Vervielfdltigung,
Veroffentlichung oder anderweitige Verwertung ohne Einwilligung von Rechtsanwalt Dr.
Hans A. Geisler, Bielefeld unzulassig.

Halver, im Juni 2020
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