
YANA – Kindern Zukunft schenken e.V. 

Forststraße 21 

73235 Weilheim an der Teck 

 
 
 
 
 

Antrag für eine Patenschaft 

Hiermit erkläre ich mich bereit eine Patenschaft bei „YANA – Kindern Zukunft schenken“ zu 

übernehmen. 

 

 

Name, Vorname*                                         ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅                                   Geburtsdatum                                            ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅  
     
 

Straße, Hausnummer*                                ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅                                   PLZ, Ort*                                                    ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅   
 
 

Telefon*                                                       ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅                                   E-Mail*                                                      ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅ 
 
 

Ich möchte eine Patenschaft für:  

☐ Ein Mädchen 

☐ Ein Junge 

☐ Wo es benötigt wird 

 

Ich übernehme eine:  

☐ Vollpatenschaft, je 30€/ Monat für  

☐ 1 Kind            ☐ 2 Kinder              ☐ ____ Kinder  

☐ Teilpatenschaft, 15€/ Monat 

 

Die Patenschaft soll beginnen am __________________ 

In folgender Entwicklungsstufe: 

☐ Kindergarten (KG) 

☐ Grundschule (Primary) 

☐ Junior Hight School (JHS) 

☐ Senior Hight School (SHS) 

☐ Wo es benötigt wird 

 



Die Zahlung wird monatlich bis zum 30. des jeweiligen Monats per SEPA-Lastschriftmandat von 

meinem Konto eingezogen. 

Falls ich die Patenschaft aus irgendwelchen Gründen beenden möchte, werde ich den Vorstand 

mindestens 3 Monate vor Beendigung davon schriftlich in Kenntnis setzen 

Die Patenschaft beinhaltet mindestens eine Mahlzeit am Tag, Schulgebühren, sowie eine medizinische 

Grundversorgung. 

☐ Ich bin damit einverstanden, dass ich informiert werde, wenn außergewöhnliche Lebenssituationen 

bei meinem Patenkind eintreten z.B. Krankenhausaufenthalte, Operationen, etc. die ggfs. zu weiteren 

finanziellen Unterstützungen führen können. Die weitere finanzielle Unterstützung ist nicht verpflichtet. 

 

SEPA - Lastschriftmandat  

Um den Verwaltungsaufwand gering zu halten, zieht der Verein die Beiträge im Lastschriftverfahren ein.  

Dazu erteile ich ein SEPA-Lastschriftmandat (wiederkehrende Lastschrift).  

 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE08ZZZ000002727077  

Mandatsreferenz: wird vom Zahlungsempfänger ausgefüllt  

 

Ich ermächtige YANA – Kindern Zukunft schenken e. V., Zahlungen von meinem Konto mittels 

Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von           

YANA – Kindern Zukunft schenken e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  

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

 
 

IBAN                                                          ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅                                     BIC                                                              ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅ 
     
 

Kontoinhaber                                              ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅                                     Kreditinstitut                                                ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅  
 

 
Ort, Datum                                                   ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅                                     Unterschrift                                                  ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅ 
 

 

Ich wurde darauf hingewiesen, dass gemäß BDSG, folgende personenbezogene Daten zum Zweck der 
Bearbeitung dieses Antrags in automatisierten Dateien gespeichert, verarbeitet und genutzt werden: Name, 
Adresse, Telefon- und Faxnummer, E-Mail Adresse, Bankverbindung und das Datum zum Beginn der 
Patenschaft. Rechtliche Grundlage hierfür ist Art. 6 Abs. 1 S. 1 lit. b DSGVO. 
 
Ich bin mit der Erhebung, Speicherung, Verarbeitung und Nutzung dieser personenbezogenen Daten durch 
den Verein zur Patenverwaltung und -betreuung einverstanden. Mir ist bekannt, dass dem Antrag ohne 
dieses Einverständnis nicht stattgegeben werden kann. Dies bestätige ich mit meiner Unterschrift. 

 
 
 

 
Ort, Datum                                                   ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅                                     Unterschrift                                                  ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅ 
 

Diesen Antrag bitte ausgefüllt und unterschreiben  

- per Mail an: info@yana-childhood.com 

- per Post an: YANA – Kindern Zukunft schenken e. V., Forststraße 21, 73235 Weilheim an der Teck 


