
Anfragebogen (Träger) für konkrete ehrenamtliche Tätigkeit              Koordinierungsstelle EFA 
  Ehrenamt in der Flüchtlingsarbeit 

 

 

Datum: 

Diakoniewerk Gotha, Koordinierungsstelle EFA, Am Klosterplatz 6, 99867 Gotha 

Tel. 03621-305842, Fax 03621-305831, E-Mail: efa@diakonie-gotha.de 
 

 
   Name und Anschrift: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

        Arbeit eher alleine                     Arbeit im Team           eher leitende Rolle 

 

 
   Name:  ……………………………………………………………  Telefon: ………………………………………………… 

   Sprechzeiten: ……………………………………………………………  E-Mail:  ………………………………………………… 

 
   Alter:  ……………………................................................................................................................................. 

   Geschlecht:    männlich  weiblich 

   Führerschein:    ja   nein 

   Sonstiges: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

  

Träger

Aufgabenbeschreibung der zu besetzenden Tätigkeit

Welche Kenntnisse und Fertigkeiten sind für diese Tätigkeit erforderlich?

Anzahl gesuchter Freiwilliger

Tätigkeitsbeschreibung des Freiwilligen

Ansprechpartner/Kontaktperson für den Freiwilligen

Bestehen für die Tätigkeit Bedingungen im Bezug auf Folgendes

Einsatzort
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Diakoniewerk Gotha, Koordinierungsstelle EFA, Am Klosterplatz 6, 99867 Gotha 

Tel. 03621-305842, Fax 03621-305831, E-Mail: efa@diakonie-gotha.de 
 

 

        Zu Fuß    Auto             öffentliche Verkehrsmittel 

 

        ja                                                                  nein                                                  bedingt 

 

        befristet von ………………… bis  …………………             flexibel 

        terminlich festgelegt:  ..………………………………………………………………………………………………………………….. 

  Einsatzzeiten des Freiwilligen: ……………………………………………………………………………………………………………………. 

 

        regelmäßige Informationen       Anleitung durch Fachkräfte            Dienstbesprechung 

        Gesprächsrunden        Supervision              Qualifizierungsangebote  

        zum Erfahrungsaustausch 

        Unterstützung zum Aufbau neuer Tätigkeitsfelder             Sonstiges:  …………………………………. 

 

 

        Pauschale Aufwandsentschädigung in folgender Höhe: .………………………………………………………………………….. 

        Erstattung entstandener Kosten (Fahrkarte, Parkticket etc.)  Tätigkeitsnachweise  

        kostenloser Mittagstisch      Ausstattung mit Arbeitsmitteln 

        kostenlose Teilnahme an Veranstaltungen/Ausflügen 

        Wir gewähren folgende andere Leistungen: ….………………………………………………………………………………………….. 

 

Durch die Mitarbeiter der Koordinierungsstelle EFA auszufüllen: 

Vermittelte Freiwillige: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

 

Erreichbarkeit des Einsatzortes

Ist Ihre Einrichtung behindertengerecht?

Zeitrahmen für das zu besetzende Engagement?

Welche Leistungen bieten Sie den Freiwilligen an?

Welche Leistungen zur Aufwandsentschädigung bieten Sie an?
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