
An das 
IMO  -  Patenschaftsprogramm 
 
Lydie Hege 
Im Heggelsfeld 36 
47802 Krefeld 
 
 
 

Zusage 
für die Übernahme einer Patenschaft 
aus dem IMO-Patenschaftsprogramm 

 
 
Ja, ich möchte eine Patenschaft aus dem IMO Patenschaftsprogramm übernehmen. 
 
Name, Vorname: ____________________________________________________ 

Gemeindegruppe: ____________________________________________________ 

Straße: ____________________________________________________ 

PLZ, Ort: ____________________________________________________ 

Telefon, Fax: ____________________________________________________ 

Email: ____________________________________________________ 
 
Programme: 

 O Bolivien Kinder aus einem Armenviertel 

 O Brasilien Vorschulkinder / Schulkinder 

 O Paraguay O   Straßenkinder / Kinder aus sozial und 
                                                ökonomisch schwierigen Familienverhältnissen 

   O   indigene Jugendliche aus dem Chaco 

 O Äthiopien Schulkinder / AIDS-Waisen 

 O Tanzania Schulkinder / AIDS-Waiser 
 
Spendenbetrag: EUR 200,00 im Jahr 
 
Den Spendenbetrag zahle ich O  1 x jährlich O  per Einzugsermächtigung 

    O  2 x halbjährlich O  per Überweisung 

    O  4 X vierteljährlich 
 
 
 
 
_______________________                             _____________________________ 
            Ort, Datum                                                             Unterschrift 



IMO – Geschäftsstel le 
Conny Wiebe-Franzen 
Agnetendorfer Straße 55 
53119 Bonn 
 
 
 

Einzugsermächtigung 
 
 
Hiermit stimme ich bis auf Widerruf dem Einzug des Spendenbeitrags in Höhe von 
 

EURO _______________  pro Jahr 
 

 in ¼jährlichen Raten          ½jährlichen Raten          in jährlichem Einmalbetrag 
     (1. Feb., 1. Mai, 1. Aug., 1. Okt.)          (1. Feb., 1. Aug.)                              (1. Feb.) 

 
 
für das Patenschaftsprogramm der Internationalen Mennonitischen Organisation 
(IMO) von meinem Konto zu: 
 
Name: 
___________________________________________________________________ 
 
Anschrift: 
___________________________________________________________________ 
 
Telefon / Fax: 
___________________________________________________________________ 
 
Email: 
___________________________________________________________________ 
 
 
Spendernummer: _____________       Patenschafts-Nummer(n): _______________ 
(wenn bekannt)                                     (wenn bekannt) 
 
Name der Bank: 
___________________________________________________________________ 
 
BLZ 
___________________________________________________________________ 
 
Kontonummer: 
___________________________________________________________________ 
 
 
 
 
__________________                        _____________________________________ 
            Datum                                                            Unterschrift 


