
 

Beitrittserklärung 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt als Mitglied im Verein All(er)seits Mobil e.V. (e.V. i.Gr). 

Name:                                                                                    Vorname: 

Geb.-Datum:                                                                         Firma / Verein / Organisation (falls zutreffend) 

Straße: PLZ./Ort: 

Telefon:                                                                                  Email: 

 

Art der Mitgliedschaft (bitte ankreuzen): 
 

� Einzelmitgliedschaft - (€12 / p.a.) 
� Familienmitgliedschaft - (€30 / p.a.) 
� Non Profit Mitgliedschaft (Vereine, Gemeinden, Kirchen, etc.) - (€40 / p.a.) 
� Firmenmitgliedschaft - (€80 / p.a.) 

 
Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung sowie die Nutzungsbedingungen des 
Vereins an. Der aktuelle Jahresbeitrag wird gemäß Beitragsordnung erhoben. Eine Kopie 
(Vorder- und Rückseite) meines Personalausweises und des Führerscheins) habe ich 
beigefügt.1 
 
 
 
 
 
 

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreters) 

 

  

 
1 Nur erforderlich, wenn vereinseigene Fahrzeuge zur Verfügung stehen und genutzt werden sollen 



 

Erteilung des SEPA-Lastschriftmandats 

Gläubiger-Identifikationsnummer des Vereins: DE _____________________ 

Ich ermächtige den Verein All(er)seits Mobil e.V. (e.V. i.Gr.) Zahlungen wiederkehrend von 
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die 
vom Verein auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Der Mitgliedsbetrag wird als 
Jahresbeitrag am 01.05. jeden Jahres fällig. Sofern der Verein eigene Fahrzeuge zur Nutzung 
bereitstellt, werden die Mietkosten bzw. fällige Beträge monatlich eingezogen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 
des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. 
 
 

Jahresbeitrag 
 

Kreditinstitut: BIC: 
 

 

IBAN: 
 

Kontoinhaber/in: 
 

 

 

 

 

 

Ort, Datum Unterschrift der Kontoinhaberin / des Kontoinhabers  


