
EUR* Betrag

Spendennummer und Verwendungszweck: (max. 27 Stellen)

PLZ, Ort und Straße des Spenders: (max. 27 Stellen)

Kontoinhaber/Einzahler: Name, Ort (max. 27 Stellen)

(Name und Sitz des überweisenden Kreditinstituts) Bankleitzahl

Benutzen Sie bitte diesen Vordruck
für die Überweisung  des Betrages von
Ihrem Konto oder zur Bareinzahlung.
Den Vordruck bitte nicht beschädigen,
knicken, bestempeln oder beschmutzen.

Bitte geben Sie für die Spendenbestätigung
Ihren Namen und Ihre Anschrift an.

Begünstigter: Name, Vorname/Firma (max. 27 Stellen)

S t i f t u n g E B E N - E Z E R
Konto-Nr. des Begünstigten Bankleitzahl

9 1 4 8 2 5 0 1 1 0
Kreditinstitut des Begünstigten

S p a r k a s s e L e m g o

*Bitte immer ausfüllen. �

Konto-Nr. des Kontoinhabers

2 0
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E

Überweisung/Zahlschein

0 3 0 1 0 4 0 0

Im Jahr 1862 legte der junge Lehrer Simon August
Topehlen den Grundstein zur heutigen diakoni-
schen Stiftung Eben-Ezer in Lemgo. Was als Schul-
versuch zur Bildungsfähigkeit sogenannt „Blöd-
sinniger“ begann, entwickelte sich durch das per-
sönliche Engagement der Geschwister Simon
August und Lina Topehlen zu einem fördernden
Zuhause für Menschen mit geistiger Behinderung.
Eben-Ezer ist heute eine moderne Komplexein-
richtung, die in den Bereichen Wohnen, Arbeiten,
Schule, Therapie und Freizeit derzeit 950 Men-
schen mit Behinderungen bei einem möglichst
selbstständigen Leben unterstützt und begleitet.
Der hebräische Name Eben-Ezer bedeutet „Stein
der Hilfe.“ Er erinnert daran, dass Menschen
durch Gottes Wirken die entscheidenden Hilfen
zum Leben erhalten.

❏ Ja, ich möchte den 
Menschen in Eben-Ezer dauerhaft helfen.

Ich erteile Ihnen hiermit die Genehmigung, meine Spende für die
Stiftung Eben-Ezer von meinem unten angegebenen Konto einzu-
ziehen und helfe Ihnen damit, Verwaltungskosten zu sparen. Meine
Einzugsgenehmigung ist jederzeit kündbar.

Ich spende ab dem _______________________________________
❏ 20,– Euro ❏ 40,– Euro ❏ 60,– Euro ❏ ______ ,– Euro
❏ monatlich ❏ vierteljährlich ❏ halbjährlich ❏ jährlich
Verwendungszweck: ❏ Für die Einrichtung allgemein 

❏ Für den Zweck ______________________

Meine Bankverbindung:

Kontonummer:

Name der Bank:

BLZ:

Datum/Unterschrift:

Meine Adresse:

Name:

Vorname:

Straße:

PLZ/Ort:

Bitte ausfüllen und senden oder faxen an:
Stiftung Eben-Ezer, Öffentlichkeitsarbeit, Alter Rintelner Weg, 
32657 Lemgo, Telefon: 0 52 61/ 215-259, Fax: -378

Möchten Sie mehr über 
uns wissen?

Dann rufen Sie uns an
oder besuchen uns im
Internet unter:
www.eben-ezer.de

Stiftung Eben-Ezer  
Öffentlichkeitsarbeit 
Christine Förster 
Alter Rintelner Weg
32657 Lemgo 

Tel.: 0 52 61/215-259
Mail: 
christine.foerster@eben-ezer.de 

So helfen Sie dauerhaft und reduzieren unseren
Verwaltungsaufwand:
Wenn Sie uns erlauben, Ihre Spende von Ihrem Konto abzubu-
chen, kommt Ihre Unterstützung der Stiftung Eben-Ezer regelmäßig
zugute. Sie helfen damit außerdem, Verwaltungskosten zu senken.
Am Jahresende erhalten Sie unaufgefordert eine Spendenbestäti-
gung von uns. Und ganz wichtig: Ihre Einzugsgenehmigung ist
jederzeit kündbar. Danke für Ihre Mithilfe!

Lina Topehlen

So entstand ein 
neues Zuhause...

Beleg/Quittung für den Auftraggeber

Konto-Nr. des Auftraggebers

Begünstigter
Stiftung EBEN-EZER

Konto-Nr.
91

bei
Sparkasse Lemgo

Verwendungszweck
Spende

EUR

Auftraggeber/Einzahler

Datum

Bitte helfen Sie uns bei der 
Bearbeitung Ihrer Spende, 
indem Sie auf dem Überweisungs-
träger Ihre vollständige Adresse 
eintragen. Vielen Dank.

Simon August Topehlen




