
SEPA-Lastschriftmandat für wiederkehrende Zahlungen
Hospiz-Haus Celle gemeinnützige GmbH
Glockenheide 79
29225 Celle
Deutschland

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE11HOS00000784986

Mandatsreferenz:                                                                       (Ihr Nachname)
Ich/Wir ermächtige(n) den oben genannten Zahlungsempfänger Hospiz-
Haus Celle gemeinnützige GmbH, Zahlungen von meinem/ unserem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir 
unser Kreditinstitut an, die von dem Zahlungsempfänger Hospiz-Haus 
Celle gemeinnützige GmbH auf mein/unser Konto gezogenen Lastschrif-
ten einzulösen.

Hinweis: Ich kann/ wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend 
mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlan-
gen. Es gelten dabei die mit meinem/ unserem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen.

meine Spende in Höhe von:                          EUR soll

     monatlich             halbjährlich            jährlich
von meinem Konto abgebucht werden.

Zahlungspflichtiger:    
Straße und Hausnumme
Kreditinstitut:    
IBAN:     
BIC:  

X    …………………………………………………………………………
Ort, Datum, Stempel und/oder Unterschrift des Zahlungspflichtigen

Der Freundeskreis 
des

Hospiz-Hauses Celle

Herzlichen Dank für Ihre Spende!



Ich möchte mich dem Freundeskreis des Hospiz-Hauses Celle anschließen 
und mit meinen Spenden dazu beitragen, dass schwerstkranke, sterbende 
Menschen unserer Region und ihre Angehörigen im Celler Hospiz auch  
weiterhin in der bewährten Weise betreut und begleitet werden können.

Ich habe zwei Möglichkeiten, meine Spende an das Hospiz zu überbringen 
(bitte ankreuzen). Beide Varianten sind jederzeit widerrufbar.

  Ich überweise meine Spende selbst mit dem Verwendungszweck 
„Freundeskreis“. 

  Ich lasse per Lastschrift meine wiederkehrenden Zahlungen einziehen. 
Füllen Sie hierzu bitte das SEPA Lastschriftformular auf der Rückseite aus. 

Bei Überweisung:

Meine Spende überweise ich auf das Spendenkonto des Hospiz-Hauses.
Empfänger: Hospiz-Haus Celle gemeinnützige GmbH
IBAN DE 51 25 75 000 10 000 29 66 99
BIC NOLADE21CEL
Verwendungszweck: Freundeskreis

Damit wir Ihnen eine Spendenbescheinigung zukommen lassen können, 
bitten wir Sie um Angabe folgender Daten:

Name:        
Vorname:  
Anschrift:   
  

     Ich möchte gern regelmäßig über die Arbeit des Hospiz-Hauses und die 
Verwendung der Spendengelder informiert werden.

Das Hospiz-Haus Celle braucht Freunde

 „Beste Freunde wirken oft im Verborgenen.“ Dieser Satz gilt für stationäre 
Hospize in besonderer Weise, müssen sich die gemeinnützigen Einrichtun-
gen für schwerstkranke, sterbende Menschen doch zu einem nicht uner-
heblichen Teil über Spenden finanzieren.

Der Freundeskreis des Hospiz-Hauses Celle, mit der Eröffnung im Juni 
2005 ins Leben gerufen, ist uns auf diesem schwierigen Weg eine große 
Hilfe: Hier unterstützen uns Menschen regelmäßig und verlässlich mit 
kleinen und größeren Spenden − und helfen damit aktiv mit, die Zukunft 
des Celler Hospiz-Hauses zu sichern.

Herzlichen Dank für Ihre Spende!

Wenn auch Sie ein Freund des Celler Hospiz-Hauses sind, 
geben Sie Ihrer Freundschaft wirkungsvollen Ausdruck 
mit der Aufnahme in unseren Freundeskreis. Schon kleine 
Beiträge helfen!
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