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Herzlich Willkommen  
Barrierefreie Wohnungen 

Sozialgemeinschaft Schiltach/Schenkenzell e.V. 
 

Vielen Dank für Ihr Interesse an unseren Barrierefreien Wohnungen. 
 
 
 

Die Bezeichnung Barrierefreie Wohnungen ist erst wenige Jahre alt. Sie bieten einfache 
Zugänglichkeit der einzelnen Zimmer und damit Erleichterung im Alltag. Die Räume sind 
besonders geeignet bei der Nutzung von Rollstühlen und Gehhilfen. 
 
Die meisten Menschen möchten auch im Alter ihre -Selbständigkeit- erhalten, gleichzeitig 
soll aber auch ihre Sicherheit gewährleistet sein. Diesen Erwartungen kommt das 
Wohnkonzept Barrierefreien Wohnungen entgegen. 
 
Bei unseren Barrierefreien Wohnungen können die Vorteile des Lebens im eigenen Haushalt 
(Unabhängigkeit und Privatsphäre) mit den Vorteilen und der Betreuung eines Pflegeheimes 
kombiniert. 
 
Wir freuen uns daher sehr, Ihnen nachstehend diese Informationsbroschüre zukommen 
lassen zu können.  
 
Gerne wollen wir Ihnen mit dieser Mappe umfassende Informationen zu unseren 
Serviceleistungen zur Verfügung stellen. Selbstverständlich beantworten wir Ihre Fragen 
auch persönlich. 
 

  

 

Uli Eßlinger 
Geschäftsführende Leitung 
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Informationsschreiben 
Barrierefreie Wohnungen  

Sozialgemeinschaft Schiltach/Schenkenzell e.V. 
 

 
 
 
Unsere Leistungen umfassen: 
 

• sanierte und gut ausgestattete Wohnungen, verschiedener Größen mit Einbauküche, 
Terrasse, oder Balkon in herrlich ruhiger und dennoch stadtnaher Lage mit guter 
Verkehrsanbindung  

• unmittelbare Nähe zur Sozialgemeinschaft Schiltach/Schenkenzell e.V. 
• Serviceleistungen und Notrufsystem buchbar 

 
 
Folgende Unterlagen möchten wir Ihnen mit auf den Weg geben: 
 

• Anmeldung Barrierefreie Wohnung 
• Preisliste 
• Anmeldebogen Stadt Schiltach 
• Flyer der Sozialgemeinschaft Schiltach/Schenkenzell e.V. 

 
 
 
Bei Fragen stehen wir Ihnen natürlich jederzeit gerne zur Verfügung, kontaktieren Sie uns 
hierfür gerne unter der angegebenen Telefonnummer oder E-Mail-Adresse. 
Weitere Informationen finden Sie auch auf unserer Homepage im Internet 
www.sgs-schiltach.de 
 
 
 
 
  

 

 

 

 

 

 

 

Leitung Barrierefreie Wohnungen 
Tel.: 07836/93 93-0 
Fax.: 07836/10 73 
Mail: info@sgs-schiltach.de 
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Anmeldung barrierefreie Wohnung 
 
1. Vor- und Zuname   __________________________________________________ 
[bei Frauen auch Geburtsname] 
 
2. Geburtstag    __________________________________________________ 
 
3. Geburtsort    __________________________________________________ 
 
4. Staatsangehörigkeit   __________________________________________________ 
 
5. Postleitzahl, Wohnort  __________________________________________________ 
 
6. Straße, Hausnummer  __________________________________________________ 
 
7. Telefonnummer   __________________________________________________ 
 
8. Konfession    � evangelisch  � röm.-kath.  � sonstige  
 
9. Derzeitiger Aufenthaltsort  __________________________________________________ 
[z.B. Krankenhaus, Heim] 
 
10. Familienstand   � ledig  � verheiratet  � verwitwet � geschieden    
   
 
11. Besteht eine gesetzliche Betreuung? � ja       � nein  � ist beantragt  
 
      � Generalvollmacht � Betreuung 
 
     Name und Anschrift des Betreuers: 
 
     __________________________________________________ 
 

__________________________________________________ 
 
12. Besteht eine Patientenverfügung? � ja       � nein            
     
13. Krankenkasse   ______________________ KV-Nr. ______________________ 
  
     � gesetzlich  � privat 
 
14. Hausarzt    __________________________________________________ 
 
     __________________________________________________ 
 
 
15. Wichtige Medikamente:  __________________________________________________ 
 
     __________________________________________________ 
  
     _________________________________________________ 
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16. Angehörige 
 
Name und 
Vorname/Verwandtschaftsgrad Wohnort und Straße Telefonnummer 

   

   

   

   

 
 
17. Rechnungsempfänger  __________________________________________________ 
 

__________________________________________________ 
 
18. Kostenträger   � aus dem monatlichen Einkommen bzw. Vermögen 
      
     � durch das zuständige Sozialamt 
 
 
19. Liegt ein Pflegegrad vor? � nein   � ja, welcher? ______________________________________ 
 
20. Einschränkungen im Alltag 
 
Inkontinenz   � nein  � ja       
  
Psychische Erkrankungen � nein  � ja Welche ____________________________________    
     
Körperbehinderung  � nein  � ja Welche ____________________________________    
     
Allergien           � nein  � ja Welche ____________________________________        
 
21. Sonstiges [notwendige Hilfestellung, Hinweise, Bemerkungen, Ergänzungen] 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
 
 
____________________________________ ___________________________________________ 
[Ort, Datum]     [Unterschrift] 
 
 
Der Vermieter haftet nicht für durch den Mieter grob fahrlässig verursachte Schäden. 
 



   
U 4_mD_07/ 040822/ 06 Seite 6 von 6 

Preisliste/ Kostenübersicht 
Kaltmiete pro m2 nach aktuellem Stand 

Die Nebenkosten richten sich nach dem Gebäude und der Wohnung. 

 

 

Servicevertrag 
 
1 Person 98,00 Euro 

2 Personen 123,00 Euro 

 

 

Wahlleistungen je nach Anfrage 
Die Sozialgemeinschaft Schiltach/Schenkenzell e.V. bietet verschiedene Wahlleistungen wie 
beispielsweise Hausmeisterservice, Mittagstisch und vieles mehr an. 

Bei Rückfragen, stehen wir Ihnen natürlich jederzeit gerne zur Verfügung. 

 

 


