
Beitrittserklärung zum Verein “Stadtteilzentrum DESI e.V.”

Gerne würden wir Dich auch als Mitglied in unserem Verein begrüßen! Du 
unterstützt damit ein eigenständiges, innovatives Projekt, dass so einzigar-
tig ist in Bayern.

Name .............................................................................................
Geburtsdatum ................................................................................
Adresse ..........................................................................................
E-Mail .............................................................................................
Datum, Unterschrift ........................................................................

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an. Ich erkläre 
mich bereit, € ............  jährlich als Mitgliedsbeitrag an den Verein abzufüh-
ren ( Mindestbeitrag 18,50 € ).

Abbuchungserlaubnis

Ich ermächtige hiermit, das Stadtteilzentrum DESI e.V. den Mitgliedsbeitrag 
von meinem Konto abzubuchen.

KontoinhaberIn ..............................................................................
Kontonummer ................................................................................
Bankleitzahl ...................................................................................
Bank ...............................................................................................
Datum, Unterschrift ........................................................................

Vielen Dank für Deine Unterstützung! Die DESI


