
IHRE SPENDE BEWEGT 
MENSCHEN
Helfen Sie Ihren Kolleginnen und Kollegen.

SPENDEN- 
FORMULAR



JA, ICH HELFE.
Meine Spende unterstützt Waisen und Kinder sowie 
in Not geratene Kolleginnen und Kollegen.

Anrede   Frau  Herr

Vorname Name

Straße Hausnummer

PLZ Ort

Geburtsdatum

Telefon

E-Mail

Arbeitgeber (z. B. Post, Postbank, Telekom) 
 

Ich bin bereits Spender/Spenderin:      ja      nein

 
Bitte buchen Sie den Betrag von meinem Konto ab:

 monatlich   

 vierteljährlich

 halbjährlich

 jährlich  

JA, ICH SPENDE ab sofort   ________________  Euro.

�Bitte senden Sie mir am     
Anfang des Folgejahres eine  
Spendenbescheinigung zu.



SEPA-Lastschriftmandat:
Gläubiger-Identifikationsnr.: DE07BEW00000029525
Mandatsreferenz: Wird nachgereicht   

Ich ermächtige das Betreuungswerk Post Postbank Tele-
kom, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, 
die vom Betreuungswerk Post Postbank Telekom auf 
mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis:  Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungs-
datum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit 
meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

 

Vorname und Name (Kontoinhaber)

Name der Bank

IBAN

Datum, Unterschrift

Datenschutzhinweis: Verantwortlich für die Verarbeitung Ihrer personenbezo-
genen Daten nach der Datenschutz-Grundverordnung ist das Betreuungswerk 
Post Postbank Telekom, Maybachstraße 54/56, 70469 Stuttgart. Ihre Daten wer-
den im Rahmen unserer satzungsgemäßen Zwecke, zur Bearbeitung von Spenden-
eingängen sowie ggf. für eigene Werbezwecke verarbeitet. Zur Abwicklung von 
Drittleistungen (Postversand, Banken) geben wir Ihre Daten an die betreffenden 
Dienstleister weiter. Eine Weitergabe an Dritte zu werblichen Zwecken ist aus-
geschlossen. Sie haben das Recht, Auskunft zu den gespeicherten Daten zu ver-
langen. Außerdem haben Sie das Recht auf Berichtigung, Löschung oder Sperrung 
Ihrer Daten. Eine ausführliche Datenschutzerklärung schicken wir Ihnen gerne 
zu bzw. finden Sie im Internet unter www.betreuungswerk.de/datenschutz.
Widerspruchsrecht: Sie können einer werblichen Nutzung Ihrer Daten jederzeit 
widersprechen.

SPENDENKONTO 
Betreuungswerk Post Postbank Telekom 
Postbank Stuttgart
IBAN:   DE60 6001 0070 0001 1907 03  B
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Bitte schicken Sie das ausgefüllte Formular  
zurück an das Betreuungswerk. 




