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Gemeinsame Solibrotaktion 2025 von KDFB und Misereor
Sehr geehrte Frau xyz / Sehr geehrter Herr xyz,

Frauenbundgruppen setzen sich schon seit 2013 bundesweit mit der Solibrotaktion
fur Menschen ein, die in Armut und Hunger leben. Und auch im nachsten Jahr geht
es weiter: Misereor und der Katholische Deutsche Frauenbund starten am 05. Marz
die Solibrotaktion 2025!

Auch wir, Frauenbundfrauen aus dem Zweigverein xy, wollen dazu beitragen, dass
mit der Aktion moglichst viele Menschen erreicht werden. Daher bitten wir Sie um
Ihre Unterstltzung: Beteiligen Sie sich mit lhrer Backerei an der Solibrotaktion,
verkaufen Sie Solibrote und zeigen Sie so lhre Solidaritat mit Familien und Frauen in
Asien, Afrika und Lateinamerika. Mit den Erlésen unterstitzen wir Misereor-Projekte,
die Frauen und Madchen weltweit ein selbstbestimmtes Leben ermdglichen.

Viele KDFB-Gruppen in ganz Deutschland beteiligen sich und schaffen so eine breite
offentliche Aufmerksamkeit fur das Thema.

Durch Materialien zur Solibrotaktion, die Ihnen kostenlos zur Verfugung gestellt
werden (Plakate, Brottuten, Flyer), kbnnen Sie die Aktion in Ihrer Backerei bewerben.
Auch die Bewerbung der Solibrotaktion in den Sozialen Medien unterstitzen wir
mit Bildern und Bannern, die Sie flr Facebook und Instagram nutzen kénnen.

Um die Bestellung der Materialien kimmern wir uns nach Absprache mit Ihnen, Sie
erhalten diese dann rechtzeitig vor Beginn der Aktion.

Der ,Solibrot“-Verkauf findet in der Fastenzeit von Aschermittwoch (05.03.2025) bis
Karsamstag (19.04.2025) statt.

Wir Frauen vom Zweigverein xy wurden uns sehr freuen, wenn Sie unsere Solibrot-
Aktion 2025 aktiv unterstutzen. Bei Fragen konnen Sie sich gerne bei mir melden.

Mit freundlichen GrifRen und besten Wiinschen fiur das neue Jahr

Frau xy
KDFB-Zweigverein xy
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