TIERSCHUTZVEREIN
FUR BERLIN

TV B Mitgliedschaft

TIERHEIM BERLIN

Ich méchte Mitglied
im Tierschutzverein fir Berlin werden

Nachname, Vorname E-Mail
StraBe Hausnummer Telefonnummer tagsuber (fiir Riickfragen)
PLZ Ort Geburtsdatum (optional)
Monat, Jahr
Eintrittsdatum Hinweis: Die Mitgliedschaft kann gemé&B Satzung
jeweils zum 31.12. eines Jahres gekiindigt werden.

Ich zahle monatich () vierteljahriich () haibjahrlich () jahriich ()

inHohevon: ____ Euro (Mindestbeitrag 60,00 Euro pro Jahr)
Zahlungsart O Uberweisung O Bankeinzug Bitte unten
(Zahlungsinformationen folgen SEPA-Lastschriftmandat ausfiillen

mit den Mitgliedsunterlagen)

Datenschutz: Wir verarbeiten lhre Daten zur Begriindung und Durchfiihrung der Mitgliedschaft. Informationen zur Datenverarbeitung
in unserem Verein und zu lhren Rechten erhalten Sie unter www.tierschutz-berlin.de/datenschutz oder werden lhnen auf Wunsch
ausgehandigt. Bei Fragen wenden Sie sich bitte an datenschutz@tierschutz-berlin.de.

Datum Unterschrift (Bei Personen unter 18 Jahren gilt die Unterschrift eines Erziehungsberechtigen.)

SEPA-Lastschriftmandat Glaubiger Identifikationsnummer: DE77ZZZ00000601438
(Einzugsermachtigung) Die Mandatsreferenz wird vom Tierschutzverein fiir Berlin vergeben.

Ich erméchtige den Tierschutzverein fur Berlin, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die vom Tierschutzverein fiir Berlin auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit dem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kreditinstitut BIC

IBAN

DE

Datum Unterschrift

Mehr Informationen erhalten Sie unter: Tel. 030-76 888-140 ¢ Fax 030-76 888-150 ¢ mitgliederbetreuung@tierschutz-berlin.de ¢ www.tierschutz-berlin.de
Tierschutzverein fiir Berlin ¢ Hausvaterweg 39 ¢ 13057 Berlin



