| NDA v ND

Patenschaft

hiermit beantrage ich die Ubernahme einer Patenschaft
bei der initiative WINDHUNDHILFE e.V.:

ich mochte den Windhund:

ILEe EV .

www.windhundhilfe.de

initiative
Windhundhilfe
e. V.
Forchenrain 31/2
70839 Gerlingen

Tel 07156/24821
Fax 07156/480058

Name

mit einem Betrag von:

€

halbjahrlich

[[] monatlich ]

unterstitzen.

[] jahrlich

Email

info@windhundhilfe.de

Vorname, Name

StraBe

PLZ, Wohnort

Telefon, Fax

Email

Ort, Datum, Unterschrift

Zahlungsweise

[] per Uberweisung

D bequem per Bankeinzug:

(bitte beiliegendes SEPA-Lastschriftmandat ausfiillen und mit zuriicksenden!)

Vorsitz

Helge Wenger
Forchenrain 31/2
70839 Gerlingen

Tel 07156/24821
helge.wenger@windhundhilfe.de

Kassenfihrung

Noél Haidle
Oschelbronner Weg 15
75223 Niefern

Tel 07233/3333
noel.haidle@windhundhilfe.de

Bankverbindung

Sparkasse Pforzheim

DE64 6665 0085 0000 6704 80
BIC: PZHSDEG66XXX




Initiative Windhundhilfe e. V. : Forchenrainstr. 31/2 - 70839 Gerlingen

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE73Z2ZZ00000790051

Mandatsreferenz: WIRD SEPARAT MITGETEILT

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige die initiative WINDHUNDHILFE e.V., Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die von der initiative WINDHUNDHILFE e.V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten
dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Vorname und Name (Kontoinhaber)

StraBBe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Kreditinstitut (Name und BIC)

IBAN

Datum, Ort und Unterschrift
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