
Aufnahmeantrag des 

MSC Münster e. V. DMV 

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Motorsportclub Münster e.V. DMV. 

Die gültige Satzung habe ich zur Kenntnis genommen und erkenne sie mit meiner Unterschrift und 

meinem Eintritt in den MSC Münster e.V. DMV vorbehaltlos an. Die auf der Internetseite www.msc-

muenster.de veröffentlichte Datenschutzinformation nach Artikel 13 und 14 Datenschutz-

Grundverordnung habe ich gelesen und zur Kenntnis genommen. 

Angaben zur Person 

Name: 

Vorname: 

Geburtsdatum: 

Straße Nr.: 

PLZ Ort: 

Telefon: 

E-Mail: 

Bei Familienmitgliedschaft: Namen und Geburtsdaten der weiteren Mitglieder  

 

 

 

Der Jahresbeitrag beträgt 70 € für Erwachsene, 45 € für Jugendliche und 110 € für eine Familie. Die 

einmalige Aufnahmegebühr beträgt 10 €. Der Jahresbeitrag wird per Lastschrift erhoben. Siehe dazu 

die Einzugsermächtigung auf der folgenden Seite. Weitere Regelungen trifft die jeweils aktuell gültige 

Beitragsordnung. 

Ich bin    O aktives O passives Mitglied. 

Ich bin Mitglied im DMV: O ja   O nein 

Mit der Bestätigung zur Annahme der Mitgliedschaft wird Ihnen eine Ausfertigung der Satzung des 

Vereins übergeben. 

 

Datum: _________________ Unterschrift: __________________________________ 



SEPA Lastschriftmandat 

Motorsportclub Münster, Postfach 5527, 48030 Münster 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE 57ZZZ00000490733 

Mandatsreferenz: wird separat mitgeteilt. 

Ich ermächtige den MSC Münster, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom MSC Münster auf mein Konto gezogenen 

Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Der Jahresbeitrag wird bis zum 31. März eines Jahres durch Bankeinzug eingezogen. 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: 

Adresse: 

IBAN:                 DE _ _ / _ _ _ _ / _ _ _ _ / _ _ _ _ / _ _ _ _ / _ _ 

Kreditinstitut 

(Name und BIC): 

 

 

Datum: _________________ Unterschrift: __________________________________ 


