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F Kinderkarawane 2025

Kindergeld fiir ein weiteres Kinderlacheln

Bosnien und Herzegowina hat einen der niedrigsten Kindergeld in Europa. ,
Fir viele bedirftige Familien ist dieser kleine Betrag oft die einzige I
Einnahmequelle. j '
Obwohl der Zuschuss fiir Kinder vorgesehen ist, wird das Geld haufig fur den Kauf
grundlegender Lebensmittel fiir die ganze Familie verwendet. {

Sei die helfende Hand und spende den 13. Kinderzuschuss, den wir ausschlief3lich N
an bedirftige Kinder weitergeben werden. S

Mit Wertgutscheinen kénnen die Kinder selbst das kaufen, was ihnen fiir die {
Schule oder fiir andere personliche Bediirfnisse fehlt.

Deine 40 Euro sind fiir diese Kinder von grof3er Bedeutung.
Danke, danke und nochmals vielen Dank!

Im Namen der Kinder, die mit schweren Lebensbedingungen kampfen und
denen das Leben nicht wohlgesonnen war.



Beleg fiir Kontoinhaber
Einzahler-Quittung

Empfanger
Bundesverband

Merhamet Deutschland e.V.

IBAN-Nr. des Empféangers
DE83 3705019800000 73999

BIC: COLSDE33
bei Kreditinstitut
Sparkasse KélnBonn

SEPA-Uberweisung/ Zahlschein

Fir Uberweisungen
in Deutschland und

‘ ‘ in andere EU-/EWR-
Staaten in Euro.

Name und Sitz des liberweisenden Kreditinstituts BIC

Betrag: Euro, Cent
EUR

Verwendungszweck

Kinderkarawane
2025

Konto-Nr. des Kontoinhabers

(bei maschineller Buchung ist fiir die

Quittung der Maschinendruck maBgebend)

BV MERHAMET DEUTSCHLAND E.V.

Angaben zum Zahlungsempfénger: Name, Vorname/Firma (max. 27 Stellen, bei maschineller Beschriftung max. 35 Stellen) =—————————o

IBAN

DE83370501980000073999

BIC des Kreditinstituts/Zahlungsdientleisters (8 oder 11 Stellen)

COLSDE33 I

Bitte geben Sie fiir die Spendenbestitigung lhre Spenden-/
Mitgliedsnummer oder lhren Namen und lhre Anschrift an.

KINDERKARAW

PLZ und StraBe des Spenders: (max. 27 Stellen)

.
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F IBAN des Kontoinhabers

Kunden-Referenznummer — Verwendungszweck, QK Name und Anschrift des Uberwei — (nur fur Begi

NE 2025

Kontoinhaber/Einzahler: Name, Vorname/Firma, Ort (max. 27 Stellen, keine

BUNDESVERBAND

e, MERHANET DEUTSCHLAND
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BOSNISCHE HUMANITARE ORGANISATION e.V.

Hilfsbereitschaft liberwindet Grenzen
Sie ist groBziigig und kommt aus vollem Herzen

I' Betrag: Euro, Cent
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S PENDE

Datum Unterschrift
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Spendenkonto

Sparkasse KéInBonn

BV Merhamet Deutschland e.V.

Swift-BIC: COLSDE33

QiBAN: DE83 3705 0198 0000 0739 99

PayPal: info@merhamet.de

Praunheimer LandstraB3e 32 | 60488 Frankfurt/Main

Tel. +49/176 47194 111

Web: www.merhamet.de

E-Mail:info@merhamet.de

Instagram: Merhamet_Deutsch {
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