
Beitrittserklärung ESABS e.V. 

 

 

An den 

 

ESABS European Society for Antibiotic Stewardship e.V.  

c/o Prof. Dr. Dr. André Gessner 

Andreasstr. 1 

93059 Regensburg 

 

 

 

Vereinsbeitritt 

 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

 

hiermit erkläre ich meinen Beitritt als ordentliches Mitglied zum ESABS European Society 

for Antibiotic Stewardship e.V. ab dem _____________  

 
Der Verein ist in Regensburg im Vereinsregister (VR 201430) eingetragen. Die Einhaltung der 
satzungsmäßigen Vorrausetzungen nach den §§51,59 60 und 61 AO wurde vom Finanzamt Re-
gensburg, StNr. 244/108/10367 mit Bescheid vom 03.01.2019 nach §60a AO gesondert festge-

stellt. Wir fördern nach unserer Satzung Aufklärung, Beratung und Forschung zur sachgerechten 
Prophylaxe, Diagnostik und Therapie im Hinblick auf einen rationalen Einsatz zur Bekämpfung der 
Entstehung bzw. Verbreitung von Antibiotika-Resistenzen.  

 

Meine persönlichen Daten lauten:  

 

Name: ______________________________ 

 

Vorname: ____________________________ 

 

Straße: _____________________________ 

 

Ort: _________________________________ 

 

Telefon: ______________________________ 

 

e-mail: ______________________________  

 

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an. 

Der aktuelle Jahresbeitrag beträgt 20,-€ und ist zu überweisen auf das Konto mit  

IBAN: DE95 7505 0000 0027 1313 25 bei der Sparkasse Regensburg  

BIC:   BYLADEM1RBG 

 

Ich bin mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung folgender personenbezogener Daten durch den 
Verein zur Mitgliederverwaltung im Wege der elektronischen Datenverarbeitung einverstanden: Na-
me, Anschrift, Telefonnummer, E-Mail-Adresse. Mir ist bekannt, dass dem Aufnahmeantrag ohne 
dieses Einverständnis nicht stattgegeben werden kann. 
 

Mit freundlichen Grüßen 

 

 

 

__________________________________________________________________ 

Ort/Datum/Unterschrift des Beitretenden 


