
Dortmunder Katzenschutzverein e.V. 
Postfach 12 01 25   44291 Dortmund 
Tel.: 0231 / 17 37 97 
(Mo und Do jeweils 17.30 – 20.00 Uhr) 
vorstand@katzenschutz-dortmund.de 

Vorsitzender: Michael Jann 
Stellv. Vorsitzende: Jutta Quiring 
Registergericht: Amtsgericht Dortmund 
Registernummer: 2569 
www.katzenschutz-dortmund.de 
 

Spendenkonto: 
Sparkasse Dortmund 
IBAN: DE22 4405 0199 0001 1067 91 
BIC: DORTDE33XXX 

Dortmunder Katzenschutzverein e.V. 
als gemeinnützig und besonders förderungswürdig anerkannt 
Spenden und Beiträge sind steuerlich absetzbar 

 
Dortmunder Katzenschutzverein e.V. 
Postfach 12 01 25     44291 Dortmund 
 

 

 
 
 
 
 
 

Beitrittserklärung zum Dortmunder Katzenschutzverein e.V. 
Persönliche Daten: 
Vor-/Nachname 1: _______________________________ Geburtsdatum: ___________________ 
Vor-/Nachname 2: _______________________________ Geburtsdatum: ___________________ 
Vollständige Anschrift: ___________________________________________________________________ 
Telefon: _______________________________ E-Mail: __________________________ 
Freiwillige Angabe:  In meinem/unserem Haushalt leben _____ Katzen und noch _____ weitere Tiere. 
Hiermit erkläre ich/erklären wir den Beitritt zum Dortmunder Katzenschutzverein e.V. (DKSV) als 
 aktives Mitglied. passives Mitglied. 

Mitgliedschaft: Jahresbeitrag (min. oder freiwillig): 
 Einzelmitglieder 20,- € ______ € 
 (Ehe-) Paare 30,- € ______ € 
 
Die Spenden und Beiträge sind steuerlich absetzbar. Bis zu einem Betrag in Höhe von 300,-EUR ist Ihr 
Kontoauszug Ihre Spendenquittung. 
Dortmund, den _________________ Unterschrift/en: _________________________________ 
 

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats 
Die Entrichtung der Mitgliedsbeiträge erfolgt durch Bankeinzug im SEPA-Lastschriftverfahren. Der anteilige 
Erstbeitrag (bei unterjährigem Eintritt), sowie die Folgebeiträge werden jeweils bis Ende März eingezogen. 
Zahlungsempfänger: Dortmunder Katzenschutzverein e.V., Postfach 12 01 25, 44291 Dortmund 
 Gläubiger-Identifikationsnummer           DE52ZZZ00000887165 
Ich/Wir ermächtige(n) den DKSV, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels SEPA-Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom DKSV auf mein/unser Konto 
gezogenen SEPA-Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich/Wir kann/können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen. Die Mandatsreferenz wird mir separat mitgeteilt. 
Name des Kontoinhabers: _________________________________________________________________ 
Straße, Hausnummer, PLZ, Ort: ____________________________________________________________ 
IBAN: DE__________________________________________ BIC: __________________________________ 
Name des Kreditinstitutes: _________________________________________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift: _________________________________________________________________ 
Andernfalls: Überweisung auf unser Konto bei der Sparkasse Dortmund, 
IBAN   DE22  4405  0199  0001  1067  91, BIC   DORTDE33. 
Als Verwendungszweck bitte den Namen sowie das Stichwort „Beitrag“ und das Jahr angeben. 
 

Hinweise zum Datenschutz nach Art. 13 DSGVO 
Ich bestätige mit gesonderter Unterschrift, dass mir die Hinweise zum Datenschutz nach Art. 13 DSGVO des 
Dortmunder Katzenschutzverein e.V. ausgehändigt wurden. 

Ort: _________________ Datum: _________________ Unterschrift: _________________ 

Hase
Schreibmaschinentext

Hase
Schreibmaschinentext
        Stand: 12.2022
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