[image: image1.png]@ Lebenshilfe
Liidenscheid




Sie haben Interesse an ehrenamtlichem Engagement in der Lebenshilfe Lüdenscheid?
Wir bedanken uns für Ihr Interesse und bitten Sie um folgende Angaben:

Name/Vorname





Geburtsdatum
Straße/HausNr.

Ort

Telefon



Telefax



Email
Beruf (erlernt)





derzeit ausgeübte Tätigkeit
Hobbys 

Besitzen Sie einen Kfz-Führerschein?
O ja 
O nein 

Haben Sie Erfahrungen mit Menschen mit Behinderung?
O ja 
O nein 

Waren Sie schon einmal ehrenamtlich tätig? 
O ja 
O nein

So habe ich von der Lebenshilfe Lüdenscheid erfahren?

Sonstiges (z.B. Erkrankungen)/ Bemerkungen: 


Zur Verfügung gestellte Zeiten

Tag/Tage



Uhrzeit (von-bis)


bzw. Stunden
Ich würde meine Fähigkeiten/Erfahrungen gerne wie folgt einbringen
O einmalig


O wöchentlich 

O pro Monat



O jährlich 


O Projekt 


O auf Abruf

O für Menschen mit Behinderung

O mit Einzelperson

O mit Gruppe

O Alltagshilfe 
O Freizeitbeschäftigung 
O Sonstiges: 
gewünschter Einsatzort

Ich bin damit einverstanden, dass 
meine Daten in der EDV der Lebenshilfe 
Lüdenscheid gespeichert werden.

Der Verwendung von Fotos meines 

ehrenamtlichen Einsatzes stimme 

ich zu. (ggf. bitte streichen) 


_______________________________________







Datum und Unterschrift

Schicken Sie diesen Bogen bitte an uns zurück, wir melden uns dann, um einen Termin auszumachen.
Mit freundlichen Grüßen,
Ihre Lebenshilfe Lüdenscheid
























