Erteilung des SEPA-Lastschriftmandats

Glaubiger-ldentifikationsnummer der UG
(haftungsbeschrankt):

DE

Mandatsreferenz:

(z.B. Ifd. Gesellschafter-Nr.)

Ich erméchtige die WIR.FUR.UNS. UG (haftungs-
beschrankt) & still mit Sitz in Scheinfeld, die Zah-
lung des Geschaftsanteils von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die von der Gesell-
schaft auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von zwei Wochen,
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gel-
ten dabei die mit meinem Kreditinstitut verein-
barten Bedingungen.

Kreditinstitut:

BIC:

IBAN:

Kontoinhaber:

Ort, Datum

Unterschrift des Gesellschafters
(der/des gesetzlichen Vertreters)

Ubersicht beteiligte Kommunen
und Wohlfahrtsverbande:

* Arbeiter-Samariter-Bund Regionalverband
Bad Windsheim e.V.

+ AWO Kreisverband Neustadt a.d.Aisch — Bad Winds-
heim e.V.

« Caritasverband Scheinfeld und Landkreis
Neustadt a.d.Aisch-Bad Windsheim e.V.

* Diakonisches Werk der Evangelisch-Lutherischen
Dekanatsbezirke Bad Windsheim, Markt Einersheim,
Neustadt a.d.Aisch und Uffenheim e.V.

+ Lebenshilfe Neustadt an der Aisch - Bad Windsheim e.V.

* Gemeinde Geiselwind

* Gemeinde Langenfeld

* Gemeinde Markt Bibart

* Gemeinde Markt Burghaslach

+ Gemeinde Markt Oberscheinfeld
« Gemeinde Markt Taschendorf

+ Gemeinde Sugenheim

« Stadt Scheinfeld

+ Stadt Schlisselfeld
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WIR. FUR. UNS.

Regionales Netzwerk - Gesundheit & Pflege
Scheinfeld

WIR.FUR.UNS. UG
(haftungsbeschrankt)

Hauptstralle 3
91443 Scheinfeld

Telefon: 09162 92910
E-Mail: wirfueruns@scheinfeld.de
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S WIR.FUR. UNS.

Regionales Netzwerk - Gesundheit & Pflege
Scheinfeld
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Die Altersstruktur der Bevolkerung stellt Iandliche Re-
gionen zukiinftig vor groRe Herausforderungen. Der
steigende Unterstiitzungs- und Pflegebedarf der al-
ternden Biirger verbunden mit dem Wegbrechen tra-
ditioneller Versorgungsstrukturen vor Ort und sinken-
den Geburtenraten jlingerer Jahrgange, zwingen zum
Handeln.

Bevolkerungsentwicklung Landkreis Neustadt a.d.Aisch-Bad Windsheim
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wirfueruns-sef.de

WIR. FUR. UNS.

Unternehmergesellschaft UG Stille
(haftungsbeschrankt)

Gesellschaft

Wohlfahrts-

Kommunen "
verbande

Biirger [Vereine | Firmen

Im Sinne einer sorgenden Gemeinschaft wird Men-
schen mit Unterstiitzungs- und Pflegebedarf und Pfle-
genden An- und Zugehorigen durch den Aufbau und
die Starkung der familiaren, ehrenamtlichen und pro-
fessionellen Strukturen bei der Betreuung und Pflege
in der eigenen Hauslichkeit, in ambulanten, teilstatio-
naren oder stationaren Pflegeeinrichtungen geholfen
und Not gelindert.

Das Ziel besteht darin, eine Kultur der Fiirsorge, des
Miteinanders und der Solidaritat zu férdern und Men-
schen in schwierigen Lebenssituationen wie Pflege-
bediirftigkeit oder Einsamkeit zu begleiten. So soll den
Biirgern das Leben in ihrem vertrauten lokalen Umfeld
ermoglicht werden.

lhre Vorteile als Biirger

« Ermdglichung des Lebens im vertrauten Umfeld: Biir-
gern soll so lange wie mdglich ein Leben in ihrer ge-
wohnten Umgebung ermdglicht werden.

*Beratung zu Fragestellungen wie das Leben mit
Hilfe- und Unterstiitzungsbedarfen gut gestaltet wer-
den kann.

« Unterstiitzung von pflegenden An- und Zugehorigen:
Sie erfahren Entlastung und fiihlen sich nicht mehr
so allein.

* Begegnung auf Augenhdhe: Funktionierende Nach-
barschaftsnetzwerke konnen das Wohlbefinden po-

sitiv beeinflussen.

+ Unterstiitzung beim Zugang zu digitalen Angeboten

Beitrittserklarung WIR.FUR.UNS.
Stille Gesellschaft

Hiermit erklare ich ab

meinen Beitritt als stiller Gesellschafter der
WIR.FUR.UNS. UG (haftungsbeschrankt) & still,
Sitz: Hauptstralle 3, 91443 Scheinfeld.

Institution:

Name:

Vorname:

Geb.-Datum:

Stralle:

PLZ:

Ort:

Telefon:

E-Mail:

Durch meine Unterschrift erkenne ich den Gesell-
schaftsvertrag der WIR.FUR.UNS. UG (haftungsbe-
schrankt) & still an.

Mein einmaliger Beitrag betragt € (mindestens
200 € oder ein durch 50 teilbarer héherer Betrag).

Ort, Datum

Unterschrift des Gesellschafters
(der/des gesetzlichen Vertreters)

Ich stimme der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten im
Rahmen der Tatigkeit der Gesellschaft entsprechend der daten-
schutzrechtlichen Bestimmungen zu. (Datenschutzerklarung)



