
                                     

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
  

 
 
 
 
 

 

 

ANMELDEBOGEN 

 
Qualifizierungsprogramm 

Engagementlotsen für Ehrenamtliche in Niedersachsen 

A. Angaben zum Kurs 

Sie können sich für einen Block anmelden oder für beide. Voraussetzung für die Teil-
nahme am Block 2 ist die Teilnahme am Block 1.  

Block 1 können Sie mit oder ohne Übernachtung buchen, Block 2 nur mit Übernachtung.  

Seminar, Verpflegung und Übernachtung sind für Sie kostenfrei. Die Fortbildung ist als 
Bildungsurlaub anerkannt.  

Anmeldung für  Block 1 am:  ................................................  

  Veranstalter, Ort:  ............................................  mit / ohne Übernachtung 

   Block 2 am:  ................................................   

  Veranstalter, Ort:  ............................................ mit Übernachtung 

Nehmen Sie für den Kurs Bildungsurlaub in Anspruch?   Ja  /   Nein  

B. Angaben der Kursteilnehmerin / des Kursteilnehmers: 
 

Name:  .................................................................................................................................  

ggf. Einrichtung:  ..................................................................................................................  

Straße:  ................................................................................................................................  

PLZ / Ort:  ............................................................................................................................  

Telefon:  ..............................................................................................................................  

E-Mail:  ................................................................................................................................  

Geburtstag:  .........................................  Nationalität:  ..........................................................  

Anmerkung:  ........................................................................................................................  

Erfahrungen aus ehrenamtlicher Tätigkeit: 

 ............................................................................................................................................  

 ............................................................................................................................................  

 ............................................................................................................................................  

 ............................................................................................................................................  

Wie sind Sie auf die Qualifizierung aufmerksam geworden? 

 ............................................................................................................................................  

 
 

 



                                     

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Jeder Block hat einen Wert von 240 Euro. Die Kosten werden vom Land Niedersachsen 

übernommen. Sollte eine Teilnahme doch nicht möglich sein, ist eine gebührenfreie 

Abmeldung bis 14 Tage vor Blockbeginn möglich. Danach wird eine Stornogebühr in Höhe 

von 30 Euro berechnet, es sei denn, es wird ein ärztliches Attest vorgelegt, alternativ kann 

eine Ersatzperson angemeldet werden. Die Gebühr wird vom Veranstalter in Rechnung 

gestellt. 

 

…………………… ………..…………………………………… ………………………………. 
Ort, Datum  Unterschrift der Kommune oder der Einrichtung Unterschrift des Teilnehmenden 

 

 

 

 

Stand 06.12.2016 

Bitte ergänzen Sie für statistische Zwecke folgende Punkte: 

Schulabschluss:  .................................................................................................................  

Ausgeübter Beruf:  ..............................................................................................................  

derzeit: ○ in Vollzeit tätig 
 ○ in Teilzeit tätig 
 ○ in Ausbildung (SchülerIn, StudentIn, Azubi) 
 ○ in Rente / Pension 
 ○ Hausfrau bzw. Hausmann 
 ○ arbeitssuchend 
 ○ angestellt 
 ○ selbstständig 

Wie wird Ihre Aufgabe oder Ihr Projekt als Engagementlotsin bzw. Engagementlotse in der 
Kommune oder Einrichtung voraussichtlich aussehen? 
 
 ...........................................................................................................................................  
 
 ...........................................................................................................................................  
 
 ...........................................................................................................................................  

C. Angaben über die entsendende Kommune bzw. die entsendende 
     Einrichtung (z. B. Freiwilligenagentur, Mehrgenerationenhaus) 

Kommune bzw. Einrichtung:  ...............................................................................................  

Ansprechpartner_in und Funktion:  .....................................................................................  

Postadresse:  ......................................................................................................................  

Telefon:  ..............................................................................................................................  

E-Mail:  ...............................................................................................................................  

Anmeldebogen bitte per Post oder E-Mail  Freiwilligenakademie Niedersachsen 
senden an:      Karmarschstr. 30-32, 30159 Hannover 
       E-Mail. info@freiwilligenakademie.de 
   
Bei Fragen bitte wenden an:   Heidi Berthold 
Ansprechpartnerin:     Tel. 0511 76048376 
       E-Mail. info@freiwilligenakademie.de 
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