
Bitte vollständig und gut lesbar in Druckbuchstaben ausfüllen. 
 

Beitrittserklärung 
Motorsportfreunde Cobbenrode e.V. im ADAC 

 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein „Motorsportfreunde Cobbenrode e.V. 

im ADAC“. 

Mitgliedsdaten: 

Name, Vorname ____________________________________________ 

Straße / Hausnummer ____________________________________________ 

PLZ / Wohnort ____________________________________________ 

Geburtsdatum ____________________________________________ 

Telefon ____________________________________________ 

E-Mail ____________________________________________ 
Mitgliedsbeiträge (jährlich): 

• bis 18 Jahre: 32 € 

• ab 18 Jahre: 26 € 

Die Höhe der Beiträge wird von der Mitgliederversammlung festgelegt. 

Satzungsanerkennung: 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung und Ordnungen des Vereins 
„Motorsportfreunde Cobbenrode e.V. im ADAC“ in der jeweils gültigen Fassung an. Die 
Mitgliedschaft beginnt mit der Annahme des Aufnahmeantrags durch den Vorstand. 

Datenschutz: 
Ich willige ein, dass der Verein Motorsportfreunde Cobbenrode e.V. im ADAC meine 
personenbezogenen Daten zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, Beitragsabrechnung 
und Vereinsorganisation speichert und verarbeitet. Eine Weitergabe erfolgt nur, soweit 
dies zur Erfüllung der Vereinszwecke oder gesetzlicher Verpflichtungen erforderlich ist. 

SEPA-Lastschriftmandat: 

Kontoinhaber ____________________________________________ 

IBAN ____________________________________________ 

Bank ____________________________________________ 

Ich ermächtige den Verein Motorsportfreunde Cobbenrode e.V. im ADAC, den 

Mitgliedsbeitrag mittels SEPA‑Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. Gleichzeitig 

weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen 

Lastschriften einzulösen. 

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller 

________________________________ ________________________________ 

Bei Minderjährigen zusätzlich: 

Unterschrift Erziehungsberechtigter ________________________________ 
 


