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Fax: 0571 / 82802-69
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eMaiL: freiwilligenagentur@parisozial-mlh.de

Freiwilligenfragebogen

ENGAGEMENTWUNSCHE FREIWILLIGER

Die Angaben, die Sie in diesem Fragebogen machen, werden von uns vertrau-

lich behandelt. Angaben zur lhrer Person werden nicht an Dritte weitergegeben.

Um Aussagen dariber machen zu kénnen, welcher Personenkreis unsere Ange-

bote nachfragt, mdchten wir detaillierte Angaben erheben, die wir in anonymer

Form fur unsere Statistik verwenden.

A) Angaben zur Person

1. Anschrift




2. Sonstige Angaben zur Person

Bendtigen Sie fur Ihre Tatigkeit Haben Sie einen Fihrerschein?
einen behindertengerechten Arbeitsplatz?

0 ja O ja, Klasse: .......

O nein O nein

B) Angaben zur freiwilligen Tatigkeit

3. Waren Sie bereits freiwillig bzw. ehrenamtlich tatig?
O nein
0 ja, und zwar in den Bereichen:
0 Soziales O Okologie O Bildung
0 Sport 0 Kultur 0 sonstiges:

Anzahl der Organisationen, in denen ich mich disgingagiert habe:

4. In welchem Bereich mochten Sie sich gerne engagieren?
0 das weil3 ich noch nicht genau
O Ich kdnnte mir eine Tatigkeit in folgenden Bereichen vorstellen:
0 Soziales O Okologie O Bildung
0 Sport 0 Kultur [0 sonstiges:

5. Gibt es Personengruppen, z.B. Kinder, Senior/innen, Behinderte, Wohnungslose us
die Sie sich gerne einsetzen wirden?

O nein

O ja, und zwar:

BW., far




In welchem Arbeitsfeld sollte Ihre freiwillige Tatigkeit angesiedelt sein?
0 Organisation

Betreuung / Begleitung

Beratung

Blrotatigkeit

Pflege

O O o O

SONSLIGES, UNG ZWAN:  ..eeiiiiii e

Welche Ihrer Kenntnisse und Fertigkeiten auf verschiedenen Gebieten mdéchten Si
bei Ihrem Engagement einsetzen? (wie: Sprachkenntnisse, organisatorisches Ges
Kenntnisse aus bestimmten beruflichen Bereichen u.a.)

Ie gerne
chick,

Welche lhrer Fahigkeiten mdchten Sie gerne einbringen?
(z.B. Kontaktfreudigkeit u.a.)

Arbeiten Sie lieber
O alleine oder

O im Team?

10.

Welchen Grad der Verantwortung mdchten Sie gerne bei der Tatigkeit Ubernehme
(Mehrfachnennungen maéglich)

O vorbereitend 0 entscheidend
O ausfuhrend O leitend

n?




11. Wo sollte der Einsatzort fur Ihre Tatigkeitgjen?
(Mehrfachnennungen maoglich)

O im Stadtteil:

O irgendwo im Stadtgebiet

O im ndheren Umkreis der Stadt, und zwar:

12.

Angaben zum zeitlichen Rahmen des Engagements

Soll das freiwillige Engagement befristet sein? [

Sind Sie in lhrer Zeiteinteilung

Zu welchen Zeiten kénnten Sie tatig sein?

4
U

ja,von ... bis .............. .
projektorientiert

nein

flexibel oder

terminlich festgelegt?

Bitte tragen Sie konkrete Zeitangaben in die faligefabelle ein oder kreuzen Sie
Zutreffendes an.

Montag | Dienstag| Mittwoch | Donnerst.| Freitag | Samstag| Sonn- und

Feiertage
morgens
nachmittags
abends
nachts

Haben Sie weitere Vorstellungen zur Zeiteinteiling

Die Tatigkeit konnte ich

O sofort aufnehmen




C) Kontakt zum Freiwilligenzentrum

13. Wodurch haben Sie vom Freiwilligenzentrum erfahren?
(Mehrfachnennungen maéglich)

uber:

0 Mundpropaganda

0 Faltblatt des Freiwilligenzentrums

0 Plakat des Freiwilligenzentrums

0 Radio/ TV
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O folgende VeranstaltuNg: .........ooueiiuiiiiiiiiiee et e e e e e eeeeeenenees .
O folgende Organisation / Stelle: ... .
O

einen anderen Weg, NAMIICH: ... .

14. Was erwarten Sie vom Freiwilligenzentrum im Zusammenhang mit lhrer
Freiwilligenarbeit?
(Mehrfachnennungen maéglich)

Unterstitzung bei der Suche nach geeigneten Tatigkeitsfeldern
Begleitung, d.h., Rat und Tat bei der Austibung der Téatigkeit
Gesprachsrunden zum Erfahrungsaustausch mit anderen Freiwilligen
Beratung bei der Griindung neuer Projekte

Konfliktberatung

Veroffentlichung von freiwilligen Tatigkeitsfeldern

Lobbyarbeit fur Freiwillige

OO ooogooo ™
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D) Vereinbarungen

15. Fur ein Engagement wurde folgende Einrichtung bzw. folgendes Projekt vorgeschILagen:

O Ruckruf durch das Freiwilligenzentrum

0 neuer Beratungstermin am: ...........cccccceeeeeee.

Dem Interessent / der Interessentin wurden folgérdanisationen empfohlen:

) am: ............
122 S am: ............
) SRR PPPPRTTPPRRPP am: ............
U PPPPRRTPPRRPP am: ............
) I am: ............




E) Soziodemographie

16. Sonstige Angaben zur Person

Geburtsdatum:  ......cooeeeeeneen. Geschlechti weiblich

0 mannlich

Familienstand:0 alleinlebend
O in Partnerschaft lebend
O mit Familie lebend

O alleinerziehend

Schulbildung: 0 Hauptschule
Realschule / Gesamtschule o0.a.
Abitur

|

derzeit: arbeitslos

Schuler/in, Student/in, Auszubildende/r
in Rente / Pension

Hausfrau/mann

angestellt als: .o

O O o o o d

Selbstandig alS: ..o

Erwerbsstatus:l] vollzeitbeschaftigt
[ teilzeitbeschaftigt
[0 geringfugig beschaftigt

[0 erwerbslos, d.h. ohne eigenes Einkommen

Ich bin damit einverstanden, dal3 meine Daten beawiligenzentrum aufbe-

wahrt werden.

(Ort/Datum) (Unterschrift)

Herzlichen Dank fur Ihre Mitarbeit!



