
Zirkus Luftikus
Hauptstr. 300    44892 Bochum    Tel.: 0234 - 5461164

Anmeldung zur Zirkusschule

Hiermit melde ich meinen Sohn/Tochter verbindlich zur Zirkusschule Luftikus an:

_________________________________________________________
Name Alter
_________________________________________________________
Straße
_________________________________________________________
PLZ/Ort

_________________________________________________________
Telefon (privat) (dienstlich)

Wochentag und Name des Kurses:

_________________________________________________________

Der monatliche Beitrag beträgt zur Zeit pro Teilnehmer/in

15,- EUR für einen Kurs
25,- EUR für zwei Kurse

Weiterhin wird eine einmalige Aufnahmegebühr von 25,- i erhoben.

Die Aufnahmegebühr und die monatlichen Beiträge werden per Lastschriftverfahren vom
Konto abgebucht (s. Einzugsermächtigung).

Kündigungstermine/Kündigungsfristen:
Die Kündigung der Mitgliedschaft ist monatlich mit 6 wöchiger Kündigungsfrist möglich und muss
schriftlich beim Zirkus Luftikus, Hauptstr. 300, 44982 Bochum, erfolgen.

Haftung:
Die Teilnahme sowie die Benutzung der Räume erfolgt auf eigene Gefahr. Eine Haftung für
persönliche Gegenstände, die während des Kurses verloren gehen, kann der Zirkus Luftikus nicht
übernehmen. Wir empfehlen, Wertgegenstände nicht im Umkleideraum zu lassen.

Bochum, den ________________ ________________________________________
            Unterschrift des Erziehungsberechtigten



Einzugsermächtigung für die Teilnahme am Lastschriftverfahren

Der Kontoinhaber ermächtigt die Zirkusschule Luftikus widerruflich, die monatliche Gebühr

in Höhe von________i und einmalig die Aufnahmegebühr in Höhe von 25,- i zu Lasten 

des nachstehenden Kontos abzubuchen.

Name des Kontoinhabers: _______________________________

Geldinstitut: _______________________________

Konto NR.: _______________________________

Bankleitzahl: _______________________________ 

Rechtskräftige Unterschrift des Kontoinhabers:

                                                                           

Ort, Datum:

                                                                           


