Therapie for Dogs e. V.

Patenschaftserklarung

Hiermit Gbernehme ich die Patenschaft fur folgenderHund:
Name des Hundes
Rasse

Im Rahmen dieser Patenschaft erklare ich mich bere

monatlich / jahrlich den Betrag von Euro

(in Worten Euro)

dem Forderverein Therapie for Dogs e.V. zur Verfligag zu stellen.

IZBerson
Vor-Zuname
Stral3e / Haus Nr.
PLZ / Ort
Telefon / Handy
Email

Bitte Zhimgsart wahlen

Ich Uberweise das Geld monatlich / jahrlich Ich wahle die Einzugsermachtigung
Bei Uberweisung: Verwendungszweck: Patenschaft + Nae des Hundes

Kontonummer
Bankleitzahl

Kontoinhaber
Der Verein Therapie for Dogs e.V. wird hiermit widdlich erméachtigt, den féalligen Betrag
vom Konto im Lastschriftverfahren einzuziehen.

Datum / Unterschrift

Aus [Ratchutzgrinden:
Ich bin damit einverstanden, das mein Name im Intamnet auf der Nothundesation — Seite
veroffentlicht wird. __Ja/Nein
tgrschrift

Patenschaftserklarung: Datum / Unterschrift
Fur den Vorstand: Datum / Unterschrift

Vorstand: 2.Vorsitzende Ulrike Heitmann, GeschaftsfiihrargEHoff,
Kassenwartin Kerstin Reese, Schriftwartin lloratBls, Tierschutzbeauftragte Beatrice Hoff
Presse- u. Medienwart Beatrice Hoff

Kto.-Verbindung: Bordesholmer Sparkasse, Kto.: 47716, Blz.: 2205, Kassenwartin Kerstin Reese



