
Beitrittserklärung       
Beitrittserklärung zur Hans-Mayer-Gesellschaft e. V.  

Hans-Mayer-Gesellschaft 
c/o Heinrich Bleicher 
Leipziger Platz 11 | 50733 Köln 
Tel.: +49 171 2291 755 | info@hans-mayer-gesellschaft.de 

Name 
___________________________________________________________________ 

Strasse ______________________________  

PLZ / Ort ____________________________ Land _____________________ 

E-Mail _________________________________Geburtsdatum____________ 

Datum / Unterschrift ______________________________________________ 

 

Der jährliche Mitgliedsbeitrag beträgt EURO 
50,-- 
für Studierende/Schüler/Arbeitslose EURO 
20,-- 

Beiträge und Spenden sind steuerlich absetzbar. 

Bankverbindung der HMG: 
IBAN: DE22 3705 0198 1934 7007 15   BIC: COLSDE33XXX 

Bitte legen Sie uns einen aktuellen Nachweis vor, wenn Sie den reduzierten  
Beitrag von EURO 20,-- für Studierende/Schüler/Arbeitslose zahlen. 

□ Hiermit erkläre ich, meinen Beitrag nach Aufforderung durch den Kassierer bzw. 
durch Dauerauftrag für das jeweilige Jahr zu zahlen. 

Da die Finanzämter in Deutschland bei Kleinspenden im Umfang von bis zu 200 Euro 
gemäß „Gesetz zur weiteren Stärkung des bürgerschaftlichen Engagements“ einen 
vereinfachten Zuwendungsnachweis (d. h. einen Kontoauszug über den 
abgebuchten Mitgliedsbeitrag) akzeptieren, stellen wir in der Regel keine 
Spendenquittung aus. Unseren Mitgliedern in anderen Ländern bieten wir diese 

Datenschutz Ich erkläre mich gemäß § 4a Abs. 1 und 3 
BDSG einverstanden, dass meine das Mitgliedschaftsver-
hältnis betreffenden Daten, deren Änderungen und Ergän-
zungen, im Rahmen der Zweckbestimmung meiner Mit-
gliedschaft elektronisch verarbeitet und genutzt werden. 
 Ergänzend gelten die Regelungen des Bundesdatenschutz-
gesetzes in der jeweiligen Fassung. 
 



Möglichkeit jedoch gern an. Bitte teilen Sie uns mit, falls Sie eine Spendenquittung 
benötigen. 

Kreditinstitut ____________________________________________ 

BIC____________________________________________________ 

IBAN___________________________________________________ 

Datum / Unterschrift _______________________________________ 

□ Ich möchte meinen jährlichen Beitrag in Höhe von _______ EURO selbstständig und 
ohne Zahlungsaufforderung seitens der HMG überweisen. Ich bin für die jährliche Überweisung 
meines Mitgliedsbeitrages eigenverantwortlich. 

 

Datum / Unterschrift ____________________________________________________________ 


	Beitrittserklärung

