
Wie werde ich Förderer! 
Was macht das Seniorenbüro? 
Das Seniorenbüro ist eine Anlaufstelle für Menschen nach der  
Erwerbs- oder Familienarbeit.  
Es bietet  

 nachberufliche Tätigkeitsfelder für ehrenamtliche Mitarbeit in den verschiedenen Berei-
chen des kulturellen und sozialen Lebens.  

 Das Büro nimmt die Angebote und Wünsche der Seniorinnen und Senioren entgegen, 
ebenso die Nachfragen, berät über Ansprüche und Möglichkeiten. 

 
Wir finden die individuellen Lösungen und schaffen Kontakte.  
Der Verein „Senioren für Andere e. V.“ ist der Träger des Seniorenbüros. 
 
Das Seniorenbüro steht allen Seniorinnen und Senioren im Stadt-  
und Landkreis zur Verfügung. 
 
Um unsere vielfältigen Aufgaben bewältigen zu können, sind wir auf Ihre Unterstützung ange-
wiesen. Unterstützen Sie als Förderer das Seniorenbüro! 
 
Der Verein SENIOREN FÜR ANDERE ist als gemeinnützige und förderungswürdige Ein-
richtung im Sinne § 5 Abs. 1, Nr. 9 KstG durch das Finanzamt Heilbronn anerkannt. 
Kreissparkasse Heilbronn 
IBAN: DE50 6205 0000 0000 0482 13     SWIFT-BIC: HEISDE66XXX 
 

Homepage: www.senioren-fuer-andere.de     E-Mail: seniorenbuero@senhn.de 

..................................................................................................................... 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE34sfa00000741213 
Ja, ich möchte einen regelmäßigen Beitrag als Förderer leisten und ermächtige den Verein Se-
nioren für Andere e. V., Cäcilienstraße 1, 74072 Heilbronn 
 

Mandatsreferenz: 
den Beitrag 
 
50  /  100  /  oder  / ……………….....   € jährlich  
 
von meinem Konto bei der ……………………………………………………………… 
 
IBAN ........................................................................................................................... 
 
BIC ................................................................. 
 
ab ........................................ mittels Lastschrift einzuziehen.  
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Verein Senioren für Andere e. V. gezoge-
nen Lastschriften einzulösen.  
(Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Er-
stattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut verein-
barten Bedingungen. Die Einzugsermächtigung kann jederzeit von mir widerrufen werden.) 
 
Kontoinhaber/in................................................................................................................... 
 
 
Adresse............................................................................................................................... 
 
 
Datum, Unterschrift.............................................................................................................. 

 

 

http://www.senioren-fuer-andere.de/

