
 

 

 

 

 
 

 

 
 

  
Beitrittserklärung 

 
Hiermit erkläre ich/erklären wir meinen/unseren Beitritt zur Deutsch-Französischen 
Gesellschaft Cluny e. V. Hamburg. 

 
Nachname, Vorname ………………………………….……………………………………………………………………. 

Geburtsdatum (freiwillige Angabe) ……….……………………………………………………………………………..……………………… 

E-Mail ………………………………………………………..………………………………………………………………..……………………….. 

Mit der Kommunikation per E-Mail bin ich einverstanden:   ja        nein 

Straße ..….………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

PLZ/Ort …………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Telefon (gerne mobil) ……………………………..………………………………………………………………………………………… 

Bankdaten 

             IBAN …………………………………………………………………………………………………… 

             BIC ……………………………………………………………………………………………………….      

             Kontoinhaber ……………………………………………………………………………………    

             Name der Bank ……………………………………………………………………………….. 

 

Mit dem Einzug des fälligen Jahresbeitrags in Höhe von ………… € bin ich einverstanden. 

Der Jahresbeitrag ist steuerlich abzugsfähig und beträgt: 
70,- € für Einzelpersonen 

90,- € für Paare  

15,- € für Studierende (bitte eine Kopie Ihres Studierendenausweises beifügen) 
25,- € für Geringverdienende 

90,- € für Firmen und korporative Mitglieder 
 

Datum Unterschrift 

 
 
 

Vielen Dank, dass Sie dabei sind! 


