
 

Sparkasse Pfaffenhofen:  IBAN: DE12 7215 1650 0000 0090 92   BIC: BYLADEM1PAF                      

Volksbank Raiffeisenbank Bayern Mitte eG:  IBAN: DE 21 7216 0818 0003 0749 78 BIC: GENODEF1INP 

Manuela Braunmüller, Vorsitzende *Britta Schwab, Stellvertreterin* 

Markus-Alexander Hertl, Schriftführer* Patricia Geiger, Kassenführerin* 

Sandra Lob, Tierheimleitung  

 

 
gemeinnütziger 

Verein 

Tierschutzverein Pfaffenhofen und Umgebung e.V. 
www.tierherberge-paf.de 

           An der Weiberrast 2 

                   85276  Pfaffenhofen 

                                              Tel. 08441 49 02 44 

      Fax 08441 49 02 45 

 

 
  
Mitgliedsnummer wird vom Verein eingetragen 

 

Antrag auf Mitgliedschaft 

 

 Einzeln        Familie (bitte Namen und Geb.-Datum auf Rückseite notieren)      Kinder und Jugendliche 
 

Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft im Tierschutzverein Pfaffenhofen und Umgebung e.V. 
 

 

Name                Vorname(n)          Geb.-Datum  
 

   
Straße               PLZ            Ort 

         
 

    
  Telefon    E-Mail-Adresse                               Beruf  

  

 Mein Mitgliedsbeitrag pro Jahr beträgt: 
 

  Einzel 30,-- €    Familie 60,-- €    Kinder/Jugendliche 15,00 € 
 

 oder   40,-- €     50,-- €     60,-- €     70,-- €     80,-- €     90,-- €      100,-- €      _______ € 
 

 
                                                                              

 

Ort/Datum 

 

   
Unterschrift (Vor- und Zuname)                     Unterschrift des Erziehungsberechtigten 
  
 Nach Bearbeitung Ihres Antrags erhalten Sie eine Bestätigung Ihrer Mitgliedschaft, eine Kopie des Mitgliedsantrages, sowie die Vereinssatzung. 

 

          Ich bin an aktiver Mitarbeit im Tierschutzverein interessiert. 
 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  
 

SEPA-Lastschriftmandat  

  

Name des Kontoinhabers, falls abweichend Anschrift 
 
Zahlungsempfänger: Tierschutzverein Pfaffenhofen und Umgebung e.V., An der Weiberrast 2, 85276 Pfaffenhofen 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE45ZZZ00000511222 
Mandatsreferenznummer:  TSV  __________  (wird vom Verein eingetragen)  

 

Ich ermächtige den Tierschutzverein Pfaffenhofen und Umgebung e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels 

Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Tierschutzverein Pfaffenhofen und 

Umgebung e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 

Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem (unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen 
 

   

BIC (od. Bankleitzahl)              IBAN (od. Kontonummer) 
    

   
Bankleitzahl        bei Kreditinstitut/Ort 
 

   
Datum                    Unterschrift 

 

* Finanzamt Ingolstadt ST. Nr. 186/32658   Spenden werden von uns mit Spendenquittung nach EStR bestätigt. 
  Mitgliedsbeiträge sind nach §10b EStG, §9 Nr.3 KStG und §9 Nr. 5 GewStG wie Spenden abziehbar. 

   

   


