
Deutsch-Bulgarische Gesellschaft Dresden e.V. 
Postadresse: 
Rudolf-Leonhard-Str. 28 
01097 Dresden 
www.dbg-dresden.com 
info@dbg-dresden.com  

 

Grundlage des Antrags: Satzung der DBG-Dresden (www.dbg-dresden.com) 

 

Antrag auf Aufnahme im Verein 
Deutsch-Bulgarische Gesellschaft Dresden e.V. 

 

  

Name, Vorname: 

Geburtsdatum: Titel / Beruf: 

Privatanschrift*) 

Straße/Nr. 

Dienstanschrift*) 

Straße/Nr. 

PLZ / Ort PLZ / Ort 

Telefon Telefon 

Telefax Telefax 

E-Mail E-Mail 

*) Post erbeten an / Zutreffendes ankreuzen 
 
 
Ich möchte aufgenommen werden als 
 

ordentliches Mitglied, Jahresbeitrag 

            normal: 36,00 €  

Familienmitglied*: 12,00 €   (Ehegatten/Lebenspartner eines bereits aufgenommenen Mitgliedes; 
           minderjährige Kinder sind kostenfrei) 

          *Ich bin Lebenspartner(in)/Ehegatte von: Vorname, Name   

         ........................................................................................ 

ermäßigt: 12,00 €            (Studenten, Auszubildende; und auf Antrag beim Vorstand) 

juristische Person, Jahresbeitrag: ................... €                                             

förderndes Mitglied, Förderbeitrag pro Jahr: .................. € 

  
                                                                              
...........................................     ....................................................   
Ort, Datum       Unterschrift 
 
 
  
Hiermit ermächtige ich die Deutsch-Bulgarische Gesellschaft Dresden e.V.  
den Mitgliedsbeitrag in Höhe von  
 
.............. € von meinem Bankkonto einzuziehen.  
  
Konto-Nr.: ........................................................ 
 
BLZ: ................................................................. 
  
Kreditinstitut: .................................................. 
   
…………………………………………………..............  
Unterschrift des Antragstellers /Kontoinhabers                                               
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