Tierschutzverein Leipziger Land e. V.

Betreiber des Tierheimes Oelzschau

Erklarung zur Ubernahme einer Patenschaft

Hiermit erklare ich

Name, Vorname

Wohnanschrift

Telefon-/Mobilfunknummer E-Mail-Adresse

meine Bereitschaft, fur

Tier/e

eine Patenschaft zu Uibernehmen.

Meine Spende in Hohe von € zahle ich

[ Imonatlich [ ] vierteljahrlich [] halbjahrlich [] jahrlich.

Patenschaftsurkunde [ ] Ja, mit dem Aushang der Patenschaftsurkunde im Tierheim Oelz-

schau bin ich einverstanden.

Newsletter [ ] Ja, ich mochte den Newsletter des Tierschutzvereins Leipziger

Land e. V. abonnieren.

Ort / Datum Unterschrift des Paten

Unterschrift des gesetzlichen Vertreters
(bei minderjéhrigen Paten)

Postanschrift: Spendenkonto:
c/o Tierheim Oelzschau Tel.: +49 34 34 7/ 816 33 (Tierheim) Sparkasse Leipzig
Stralie der Freundschaft 62 E-Mail: thoelzschau@gmail.com IBAN: DE54 8605 5592 1100 4040 97

04571 Rotha OT Oelzschau Homepage: www.tierheim-oelzschau.de BIC: WELADESLXXX



mailto:thoelzschau@gmail.com
http://www.tierheim-oelzschau.de/

Tierschutzverein Leipziger Land e. V.

Betreiber des Tierheimes Oelzschau

Zur Begleichung des Patenschaftsbetrags ist es moglich, einen Dauerauftrag zugunsten unse-
rer Kontoverbindung

Kontoinhaber: Tierschutzverein Leipziger Land e. V.
IBAN: DE54 8605 5592 1100 4040 97
BIC: WELADESBLXXX
Sparkasse Leipzig

einzurichten oder die nachstehende Einzugserméachtigung (SEPA-Lastschriftmandat) zu ertei-
len.

Einzugsermachtigung

Ich ermachtige den Tierschutzverein Leipziger Land e. V. hiermit, den zuvor angegeben Paten-
schaftsbetrag von meinem Konto mittels SEPA-Lastschriftverfahren einzuziehen. Diese Ein-
zugsermachtigung kann ich jederzeit widerrufen.

Name, Vorname

IBAN BIC
Kreditinstitut
Ort / Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Datenschutzrechtliche Belehrungen

Wir weisen gemaf3 Art. 13 DSGVO darauf hin, dass zum Zweck der Patenschaftsverwaltung die
obigen Daten gespeichert, verarbeitet und genutzt werden. Ich bin mit der Erhebung, Verarbei-
tung und Nutzung der obigen Daten durch den Verein zur Patenschaftsverwaltung im Wege der
elektronischen Datenverarbeitung einverstanden. Mir ist bekannt, dass der Erklarung zur Uber-
nahme einer Patenschatft ohne dieses Einverstandnis nicht stattgegeben werden kann. Ich habe
das Recht, Auskunft Gber meine Daten einzufordern und jederzeit und ohne Angabe von Grin-
den dieses Einverstandnis zu widerrufen.

Ort / Datum Unterschrift des Paten
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