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Beitrittserklärung 
zum Motocross- und Enduroclub Tensfeld e.V. 

 

 

 

*Fördernde Mitglieder des Vereins können alle natürlichen und juristischen Personen werden, die den Zweck des Vereins als 

berechtigt anerkennen und seine Ziele fördernd unterstützen.  

Fördernde Mitglieder können ihren Förderbetrag selbst festsetzen(Mindestbeitrag 36€/Jahr) 

Näheres regelt die Beitragsordnung des MCE Tensfeld e.V. in der jeweils gültigen Fassung. Durch meine Unterschrift erkenne ich die 

Satzung und die Ordnungen des MCE Tensfeld e.V. in ihrer jeweils gültigen Fassung als verbindlich an. Die Satzung und Ordnungen 

können von der Internetseite des Vereins heruntergeladen werden.  

Beendigung der Mitgliedschaft: siehe § 3 der Satzung! 

Datenschutz: 

Mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung sowie Veröffentlichung von Bildern und Namen meiner personenbezogenen Daten 

ausschließlich für Vereinszwecke, gemäß den Bestimmungen des Datenschutzgesetzes, bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit 

die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über diese Daten von mir / uns zu erhalten und deren Streichung zu veranlassen.  

 

Tensfeld, den       

 TT.MM.JJJJ                                                 eigenhändige Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 

 

     Name:      Vorname:                                                                               geboren am: 

1.                     

2.                     

3.                     

4.                     

PLZ / Wohnort:      Straße:                                                                    Telefon: 

                  

E-Mail:                                                                                         Internet:                                                                    Mobil: 

                  

Erziehungsberechtigter: 

Name:                                                                        Vorname: 

            

Eintritt zum:                              
ADAC Mitgliedsnummer(n) 

 

 

Jahresbeiträge gemäß der Beitrittserklärung werden vierteljährlich (je nach Eintrittsdatum) am 01.01. / 01.04. / 01.07. und 

01.10. per SEPA-Basis-Lastschrift eingezogen. Fällt der genannte Einzugstermin auf ein Wochenende oder einen Feiertag, 

wird der nächste Geschäftstag gewählt. 

 Mitglieder bis 18 Jahre: 24,00 € / jährlich   Mitglieder über 18 Jahre: 36,00 € / jährlich 

     

Aufnahmegebühr: 24,00 € / einmalig  Aufnahmegebühr: 24,00 € / einmalig 

 Familienmitgliedschaft: 70,00 € / jährlich   Fördernde Mitgliedschaft*: 
Mindestbeitrag 36,00 

€ / jährlich 

                Wunschbetrag:                /jährlich 

Aufnahmegebühr: 24,00 € / einmalig  Aufnahmegebühr: 24,00 € / einmalig 

Zutreffendes bitte ankreuzen 

Bitte Rückseite beachten!!! 

Uwe Finnern
Text Box
36,00 € / jährlich

Uwe Finnern
Text Box
24,00 € / einmalig

Uwe Finnern
Text Box
90,00 € / jährlich

Uwe Finnern
Text Box
24,00 € / einmalig

Uwe Finnern
Text Box
24,00 € / einmalig

Uwe Finnern
Text Box
24,00 € / einmalig

Uwe Finnern
Text Box
48,00 € / jährlich
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Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA Lastschriftmandats 

 
Name des Zahlungsempfängers: 

Motocross- und Enduroclub Tensfeld e.V. 

Anschrift des Zahlungsempfängers 

Straße und Hausnummer: 

Schützenstraße 60 

Postleitzahl und Ort: 

24626 Groß-Kummerfeld 

Gläubiger-Identifikationsnummer: 

DE54MCE00001062893 

Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfänger auszufüllen): 

Die Mandatsreferenz entspricht der Mitglieds-Nr., die mit der Eintrittsbestätigung mitgeteilt wird. 

Einzugsermächtigung: 
 

Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger " Motocross- und Enduroclub Tensfeld e.V." widerruflich, die 

von mir / uns zu entrichtenden Zahlungen bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem / unserem Konto einzuziehen. 
 

SEPA-Lastschriftmandat: 
 

Ich ermächtige / Wir ermächtigen (A) den Zahlungsempfänger " Motocross- und Enduroclub Tensfeld e.V." Zahlungen 

von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein / weisen wir unser Kreditinsti-

tut an, die vom Zahlungsempfänger " Motocross- und Enduroclub Tensfeld e.V. " auf mein / unser Konto gezogenen 

Lastschriften einzulösen. 
 

Hinweis: Ich kann / Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 

belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem  Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Zahlungsart: 

   Wiederkehrende Zahlung 

 

 Einmalige Zahlung 

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber): 

 

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) 

Straße und Hausnummer: 

 

Postleitzahl und Ort: 

 

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 22 Stellen): 

 

BIC (8 oder 11 Stellen): 

 

Ort: Datum (TT/MM/JJJJ): 

  

Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber): 

 

 

 
 

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird mich / uns der Zahlungsempfänger  

"Motocross- und Enduroclub Tensfeld e.V." über den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten. 
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