
 

 

  

 

Antrag auf Mitgliedschaft 
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Verein „Zirkus Zambaioni, Tübinger Kinder- und 
Jugendzirkus e.V.“ gemäß der Beitragsordnung (siehe unten) als: 

     Kind/Jugendl. unter 18 Jahren / Ermäßigte*r (Schüler*in, Student*in, Azubi, FSJ, BFD) 

     Erwachsene*r / Institution 

     Familie A 

     Familie B 

1. Vorname, Name ____________________________________ Geburtsjahr: ______________ 

2. Vorname, Name ____________________________________ Geburtsjahr: ______________ 

3. Vorname, Name ____________________________________ Geburtsjahr: ______________ 

4. Vorname, Name ____________________________________ Geburtsjahr: ______________ 

5. Vorname, Name ____________________________________ Geburtsjahr: ______________ 

6. Vorname, Name ____________________________________ Geburtsjahr: ______________ 

7. Vorname, Name ____________________________________ Geburtsjahr: ______________ 

 

Abweichend von den Beitragssätzen (Anlage) möchte ich den Verein mit einem höheren 
Jahresbeitrag von ___________€ unterstützen. 

 

________________________________________________________________________________ 
Straße       PLZ   Ort 

________________________________________________________________________________ 
Tel.     Mobil    E-Mail 

________________________________________________________________________________ 
Bei Kindern unter 18 Jahren Name des/der Erziehungsberechtigten  Eintrittsdatum 

 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, von der Satzung des Kinder- und Jugendzirkus Zambaioni e.V. 
Kenntnis genommen zu haben, und stimme dieser zu. 

 

Datum, Unterschrift ____________________________________________ 

 



Beitragsstaffelung: 

Art des Beitrags Für wen Betrag 

Ermäßigter Beitrag Kinder unter 18, 
Schüler*innen, Student*innen, 
Auszubildende, FSJ, BFD 

2,50 € / Monat 

(30 € / Jahr) 

Regelbeitrag Erwachsene ab 18 Jahren ohne 
Anspruch auf Ermäßigung 

4,50 € / Monat 

(54 € / Jahr) 

Familienbeitrag A 1 Erwachsene*r + Kinder (bzw. 
Ermäßigte) 

4,50 € / Monat 

(54 € / Jahr) 

Familienbeitrag B* 2 Erwachsene + Kinder (bzw. 
Ermäßigte) 

6,67 € / Monat 

(80 € / Jahr) 
*Für Eltern/Paare, die den Zirkus mit einer Mitgliedschaft unterstützen möchten, ist der Familienbeitrag B 
auch ohne Kinder möglich. 

Die Vereinsmitgliedschaft muss mit einer Frist von drei Monaten zum Jahresende gekündigt 
werden. 

_________________________________________________________________________ 

Zirkuspost: Informationen rund um den Zirkus 
In unregelmäßigen Abständen verschicken wir Rundmails an unsere Mitglieder mit Informationen, 
Einladungen und Veranstaltungshinweisen rund um den Zirkus Zambaioni, Tübinger Kinder- und 
Jugendzirkus e.V., die sogenannte Zirkuspost. Wir verwenden dafür einen E-Mail-Verteiler, den wir 
ausschließlich für diesen Zweck benutzen. Ihre E-Mail-Adresse wird von uns nicht weitergegeben 
und ausschließlich für nichtkommerzielle Zwecke verwendet. Sie ist beim Versenden für keine 
anderen Empfangenden sichtbar, unser E-Mail-Programm ist verschlüsselt. 

Bitte kreuzen Sie an: 

        Ja, ich möchte die Zirkuspost erhalten.  

        Nein, ich möchte die Zirkuspost nicht erhalten.  

________________________________________________________________________________ 

SEPA-Lastschriftmandat 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE88ZZZ00000924638 

Mandatsreferenz: wurde im Anschreiben getrennt mitgeteilt. 

Hiermit ermächtige ich den Zirkus Zambaioni, Tübinger Kinder- und Jugendzirkus e.V., den 
monatlichen Kursbeitrag sowie den jährlichen Mitgliedsbeitrag mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zirkus Zambaioni auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen.  

Der erste Jahresmitgliedsbeitrag wird direkt nach Abschluss des Aufnahmeantrages für die 
entsprechenden Monate eingezogen, die Folgebeiträge als Jahresbeitrag jeweils im Januar jedes 
Jahres. Die Mandatsreferenznummer für den Mitgliedsbeitrag und den jeweiligen Zirkuskurs ist 
dieselbe. 

Bei Austritt aus dem Verein erlischt das Lastschriftmandat automatisch.  

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen.  

  

  



Kontoinhaber*in 

________________________________________________________________________________ 

Vor- und Nachname (Kontoinhaber*in) 

________________________________________________________________________________ 

Straße und Hausnummer 

________________________________________________________________________________ 

Postleitzahl und Ort 

________________________________________________________________________________ 

Kreditinstitut (Name und BIC) 

________________________________________________________________________________ 

IBAN 

________________________________________________________________________________ 

Datum, Ort und Unterschrift 

 

 

 

 

________________________________________________________________________________ 

Bitte auch ausfüllen: Hinweis zum Datenschutz 
Mit Ihrer Unterschrift erklären Sie sich damit einverstanden, dass wir die hier angegebenen 
personenbezogenen Daten für die Verwaltung der Mitgliedschaft im Zirkus Zambaioni, Tübinger 
Kinder- und Jugendzirkus e.V. sowie die Kursorganisation verwenden dürfen. Ihre Daten werden 
vom Zirkus Zambaioni, Tübinger Kinder- und Jugendzirkus e.V. nicht an Dritte weitergegeben und 
ausschließlich für nichtkommerzielle Zwecke verwendet. 

________________________________________________________________________________ 

Datum, Ort und Unterschrift 

 


