ADAC

KOMPETENZ-ZENTRUM FUR

AMC ‘ D u I men VERKEHRSSICHERHEIT

Dlimener At nd Motorrad Gl ¢ ¥ 1 AOAG IN DER MOBILEN ZUKUNFT

Anmeldeformular
fiir die Aufnahme in den AMC-Diilmen e.V. im ADAC.

Hiermit erkenne ich die Satzung des Vereins an.

Name:
Vorname:
Strale:
PLZ Ort:

Geburts-Datum:
Handy/Whatsapp:
eMail Adresse:

Unterschrift des Antragstellers

Unterschrift gesetzliche Vertreter

AMC Diilmen e.V. im ADAC
Mitgliedsnuimmer:

(wird vom Vorstand vergeben)

Einzugsermachtigung
Hiermit ermachtige ich den Verein AMC-Dilmen e.V. im ADAC die jeweils durch die Haupt-
versammlung festgesetzten Beitrage von meinem Konto/Postgirokonto einzuziehen.

Bank:
IBAN.:

Mir ist bekannt, dass das kontofiihrende Institut nicht verpflichtet ist, die Lastschrift einzulésen, wenn
kein ausreichendes Guthaben vorhanden ist.

Ort, Datum

Unterschrift (Antragsteller/gesetzliche Vertreter)

AMC Dulmen e.V.im ADAC

Haverlandweg 2-4 Heinz-Jirgen Potjans (1. Vorsitzender)  Sparkasse Westminsterland

48249 Dilmen Gunter Holker (2. Vorsitzender) IBAN DE92 4015 4530 0018 0034 42
info@amc-duelmen.de Cornelia Dorn (KassenwartIn) BIC WELADE3WXXX



