
[ x ] �Ja, ich möchte das Jugendnetzwerk Lambda e.V. mit einer Spende  
finanziell unterstützen. 

Ich erteile hiermit widerruflich eine Einzugsermächtigung für eine

[  ]	einmalige Spende

[  ]	regelmäßige Spende:

	 [  ]	monatlich

	 [  ]	vierteljährlich

	 [  ]	jährlich

in Höhe von � EURO.
	 Betrag in Ziffern	 Betrag in Buchstaben

�
Name

�
Straße, Hausnummer 	 PLZ, Wohnort

�
Bundesland

�
Telefon	 E-Mail

�
Kontonummer	 BLZ			  Kreditinstitut

[  ]	Bitte senden Sie mir eine Spendenbescheinigung per Post.

[  ]	�Ja, ich möchte regelmäßig über die Aktivitäten von Lambda informiert werden – 
	 bitte senden Sie mir regelmäßig einen Newsletter an meine o.g. E-Mail-Adresse.

�
Ort, Datum	 Unterschrift
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