
 

Verein Leben mit Tieren e. V. 
Wallotstr. 6, 14193 Berlin 

Tel.: 030/701 77 953, Fax: 030/766 83 904 

E-Mail:  info@lebenmittieren.de 

Web:  www.lebenmittieren.de  

 

 

Ich beantrage die Mitgliedschaft im Verein Leben mit Tieren: 

 
Vorname: ___________________________________________ 

 
Nachname:  ___________________________________________ 

 
Straße: ___________________________________________ 

 
PLZ/Ort: ___________________________________________ 
 
Geburtsdatum: ___________________________________________ 
 
e-mail:  ___________________________________________ 
 
Datum: ___________________________________________ 
 
Unterschrift Antragsteller/in___________________________________ 
 

Bitte überweisen Sie den Mitgliedsbeitrag des laufenden Kalenderjahres (40,-- €) innerhalb von 14 Tagen auf unser Konto bei 
der Berliner Sparkasse, Kto.-Nr.: 920 003 001, BLZ 100 500 00; IBAN: DE46 1005 000 009 200 030 01. Die Mitgliedschaft wird 
erst nach Beitragseingang bestätigt und der Mitgliedsausweis ausgestellt. 
 
Die Mitgliedschaft gilt für das Jahr der Beitragszahlung. 
 

Spenden darüber hinaus sind willkommen und unterstützen unsere gemeinnützige Arbeit! 
 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

Wir möchten darauf hinweisen, dass das Einzugsverfahren der für uns einfachste und kostengünstigste Weg ist, Ihre Mitgliedschaft zu 

pflegen. Wir bitten Sie deshalb, zu unserer wie auch Ihrer Entlastung, den Mitgliedsbeitrag abbuchen zu lassen und die 

Einzugsermächtigung auszufüllen. 
 

Einzugsermächtigung 
 

Ich ermächtige den Verein Leben mit Tieren e. V. den Mitgliedsbeitrag von z. Zt. 40,00 € bis auf Widerruf von meinem Konto 

einzuziehen. Der Beitrag  

 

kann jährlich ab  ______________________________ im Lastschriftverfahren von meinem Konto abgebucht werden. 

 

Name, Vorname  _____________________________ Geldinstitut: _____________________________ 

 

Straße:  ____________________________ Konto-Nr.: _____________________________ 

 

PLZ, Ort:  ____________________________ BLZ:  _____________________________ 

 

IBAN:_______________________________________________________________________ 

 

Datum:  _____________________________ Unterschrift: _____________________________ 

 


