
Fragen für eine Ehrenamtliche Mitarbeit bei der Tafel Seesen
Wir freuen uns über Ihr Interesse an einer Ehrenamtlichen Mitarbeit bei der Tafel Seesen.
Um für Sie den passenden Einsatzbereich – entsprechend Ihrer Fähigkeiten – zu finden,
möchten wir Sie bitten die f#lgenden Fragen zu beantw#rten. Vielen Dank!
Persönliche Angaben
Name: V#rname:
Straße & Hausnr.:
P#stleitzahl: W#hn#rt:
Geburtsdatum: Staatsangehörigkeit:

Telef#n: M#bil:
Fragen z	r M�tivati�n, Fähigkeiten 	nd Interessen
Warum möchten Sie sich bei der Tafel Seesen engagieren? (Stichpunkte zur M#tivati#n)

Welche (früheren) beruflichen Erfahrungen und/ #der Lebenserfahrungen bringen Sie mit?

Fragen z	m Ehrenamt / Einsatzbereich
In welchen Bereichen / welchem Bereich möchten Sie sich engagieren?
□ Fahrdienst (Fahrer/ Beifahrer) □ S#rtierung □ Lebensmittelv#rbereitung
□ Lebensmittelverteilung (Warenausgabe)
Haben Sie einen Führerschein? □ Ja □ Nein (Angabe nur bei Einsatz im Fahrdienst
erf#rderlich)
Führerschein Klasse Ausstellungsdatum:
Wie viele Stunden pr# W#che möchten Sie sich maximal engagieren?
Bev#rzugen Sie eine regelmäßige □ #der eine sp#radische □ Tätigkeit?
Sind Sie Kundin/ Kunde bei der Tafel Seesen? □ Ja □ Nein

Ich bin damit einverstanden, dass die Tafel Seesen und ihr Träger meine Angaben
ausschließlich zum Zweck des Tafel-Betriebes verarbeitet.
Datum: Unterschrift:
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