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Liebe Gemeindemitglieder,

es ist Herbst geworden und bald steht der Winter vor der Ture. Eine Zeit,

die vielen Menschen schdne, anderen aber sorgenvolle Stunden beschert.
Um diesen Menschen helfen zu kénnen, bitten wir mit der Caritas wieder um
Ihre Spende fir die Herbstsammlung.

Die Caritassammlung ist wesentlich, um Menschen in Not in unserer Region zu
unterstitzen. Und leider bendétigen viele Hilfe: Da ist etwa die alleinerziehende

Mit Ihrer Spende
unterstitzen Sie die

Mutter, die mit knapper Haushaltskasse Winterkleidung fir die Kinder anschaf- Arbeit der Caritas in

fen muss. Mancher Rentner vereinsamt oder kann sich das Heizen kaum leisten. der Pfarrgemeinde, im
Und einige Familien schaffen es finanziell kaum bis zum Monatsende. Leisten Sie Kreis und in der Ditze-
ihnen und anderen mit einer Spende Hilfe. se. Die Pfarrgemeinde

sowie der Didzesan-
Caritasverband erhal-
ten je 30 Prozent. Der

Die Haupt- und Ehrenamtlichen der Caritas stehen allen bei, die in Not geraten
sind. Sie helfen mit Schuldnerberatung, durch qualifizierte Begleitung und

Besuchsdienste sowie mit vielem mehr. Damit das moglich bleibt, braucht es Kreis-Caritasverband
Ihre GroBzugigkeit. Denn mit lhrer Spende kann die Caritas weiterhin helfen, erhélt 40 Prozent.
wo die Not groB ist.
Vielen Dank und ein herzliches Vergelt’s Gott fur \\oxsehe"' Ihre Spende hilft
Ihre Unterstitzung. : :
% - Menschen in Not
In dankbarer Verbundenheit < - in Armut
o = ) o .

B = - in Einsamkeit
MOx Mustermensch :cd - in Ausweglosigkeit
Seelsorger (oder andere/r Verantwortliche/r), Pfarrei St. Muster (&) - in Verzweiflung

- in Krankheit

Im Namen aller Empfanger herzlichen Dank!

SEPA-Uberweisung/Zahlschein

Fiir Uberweisungen in
Deutschland und

in andere EU-/EWR-
Staaten in Euro.

Beleg/Quittung fiir den Auftraggeber
IBAN des Auftraggebers

Name und Sitz des Uberweisenden Kreditinstituts BIC

Angaben zum Zahlungsempfinger: Name, Vorname/Firma (max. 27 Stellen bei maschineller Beschriftung max. 35 Stellen)

Katholische Kirchenstiftung Musterstadt

IBAN

DE12 3456 7890 1234 5678 90

BIC des Kreditinstituts/Zahlungsdienstleisters (8 oder 11 Stellen)l

\ U/
SiZ Betrag: Euro, Cent
L7

Danke S
Spenden-/Mitgliedsnummer oder Name des Spenders: (max 27 Stellen) ggf. Stichwort
Caritas-Sammlung ‘
PLZ und StraBe des Spenders: (max. 27 Stellen)

- Empfanger
Katholische Kirchenstiftung
Musterstadt

IBAN Empfanger
DE12 3456 7890 1234 5678 90

EUR
SPENDE

Kontoinhaber

SPENDE

Angaben zum Kontoinhaber/Zahler: Name, Vorname/Firma, Ort (max. 27 Stellen, keine StraBen- oder Postfachangaben)

Datum

IBAN

D E 08

Datum Unterschrift(en)
Bis Euro 300,- gilt der abgestempelte ,Beleg/Quit-
tung fir den Auftraggeber” als Zuwendungsbe-
scheinigung in Verbindung mit dem Kontoauszug.





