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Kleiststr. 10a 

01129 Dresden 

 

 

 

 

Einzugsermächtigung für eine Spende 
 

Mit dieser Einzugsermächtigung ist die Landesgeschäftsstelle Sachsen berechtigt, einmalig eine Spende in 

der unten stehenden Höhe von meinem unten genannten Konto  einzuziehen. 
 

Spende in Höhe von 
 

Die Spende ist für die Tätigkeit 

einer bestimmten LAG / 

Gremiums bzw. für gedacht 

 

    

Name, Vorname 
 

Anschrift 

 

    

IBAN 
 

BIC 
 

    

Kontoinhaber/in (falls abweichend) 
 

   Kontoinhaber/in-Name 
 

   Kontoinhaber/in-Unterschrift 
 

    

Datum 
 

Unterschrift 
 

    

Kontierung 
 ............................ / ............................ 

 
Datenschutz-Hinweis: Die Angaben in diesem Formular dienen u.a. der finanziellen Nachweisführung und werden von der Partei  

DIE LINKE, insbesondere dem Landesverband Sachsen und seinen Gliederungen, entsprechend den Bestimmungen der EU-Datenschutzgrund-

verordnung gespeichert, verarbeitet, übermittelt und aufbewahrt. Dazu erkläre ich mein Einverständnis. 
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