
Stand 04.2015 

 

 

 

Koordination ehrenamtliche Aufgaben 

 

 

 Interesse an der Übernahme einer ehrenamtlichen Aufgabe (1) 

 Verfügbarkeit/Angebot einer ehrenamtlichen Aufgabe (2) 

 

Name/Verein   …………………………………………………………………………………………………………. 

Ansprechpartner (Verein) …………………………………………………………………………………………………………. 

Straße    …………………………………………………………………………………………………………. 

Postleitzahl/Ort  …………………………………………………………………………………………………………. 

Telefon    …………………………………………………………………………………………………………. 

Mail    …………………………………………………………………………………………………………. 

 

(1) Ich interessiere mich für die Übernahme folgender ehrenamtlicher Aufgaben(n): 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 ………………………………………………………………………………………………………………………………………....... 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

(2) Folgende ehrenamtliche Aufgabe(n) ist(sind) angeboten: 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Übernahme/Angebot ab 

 sofort 

 ……………………………… 
 (Zeitpunkt) 

 

………………………………………………………. ……………………………………………………………………………………. 

(Ort und Datum)    (Unterschrift) 


