
Patenschaftserkärung

» Ich möchte folgende Patenschaft übernehmen:  Futterpatenschaft

Kastrationspatenschaft Tierpatenschaft für

Vorname / Name

Straße / Hausnummer

PLZ / Ort

Telefon

Email

» Ich möchte monatlich folgende Patenspende (mindestens 5,00 Euro) entrichten

Euro      

» Meine Patenschaft beginnt am

Monat/Jahr

» Ich wünsche  die Beitragszahlung durch Lastschrift

Einzugsermächtigung (bitte ankreuzen)

Hiermit ermächtige ich Animal-Help-Espania e.V., die monatliche Patenschaftsspende ab dem o.a. Termin
jeweils quartalsweise von folgendem Konto per SEPA-Lastschrift abzubuchen. Diese Ermächtigung ist 
jederzeit widerrufbar.

IBAN Kontoinhaber

BIC Bank

Datum Unterschrift*         _______________________________

Bitte senden Sie die unterschriebene Erklärung an obige Adresse oder als Mailanhang an Info@animal-help-espania.de. 
Spenden an Animal-Help-Espania e.V. sind steuerlich absetzbar. Auf Wunsch erhalten sie eine Spendenbescheinigung.

Animal-Help-Espania e.V.

Bürgerstr. 28 a 

81925 München

Animal–Help–Espania e.V.   Bürgerstr. 28a   81925 München

Name des Tiers

* bei Minderjährigen der gesetzliche Vertreter

mailto:Info@animal-help-espania.de
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