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Freiwilligenzentrum
Diiren e.V.

Antrag auf Ausstellung der Ehrenamtskarte NRW

Die Ehrenamtskarte Nordrhein-Westfalen ist ein Zeichen des Dankes und der Anerkennung fiir intensives
biirgerschaftliches Engagement. Unabhangig von ihrem Wohnort erhalten ihre Inhaberinnen und Inhaber aufgrund
einer Vereinbarung zwischen dem Land und seinen Stadten und Gemeinden in ganz Nordrhein-Westfalen vergiinstigten
Eintritt in viele offentliche und private Einrichtungen und zu Veranstaltungen unterschiedlicher Art. Mit der Vergabe von
Ehrenamtskarten mochten das Land, die Kreise und Kommunen den zahlreichen Ehrenamtlichen mit mehr als bloBen
Worten danken fiir die Zeit und Kraft, die sie dem Allgemeinwohl in vielfaltiger Weise zur Verfiigung stellen.
Folgende Voraussetzungen miissen Antragstellende erfiillen:

- mindestens vier Stunden ehrenamtliche Arbeit pro Woche oder 200 Stunden im Jahr leisten,

- bereits mindestens zwei Jahre ehrenamtlich tatig gewesen sein,

Sollten Sie Ihren durchschnittlich mindestens vierstiindigen zeitlichen Aufwand pro Woche bei mehr als einer
Tragerorganisation leisten, fiillen Sie bitte fiir jede Organisation ein eigenes Anmeldeformular aus und reichen Sie alle
Bewerbungsformulare zusammen ein.

Ich beantrage die Ehrenamtskarte und mache dazu folgende Angaben (1.-3.):

1. Personliche Angaben

Familienname: ..o VOINAME: L.ttt e et e et e et e e et e e e e naeeeeaneeeeas
(CTE] s 1] £ s LT USRS
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Tl ON: e E-Mail (Optional):.....eeeeeeeeecieeeeee et
Geschlecht (optional) O Mannlich O  Weiblich O Divers

2. Zeitlicher Einsatz und Einsatzort in der ehrenamtlichen Arbeit

Bitte geben Sie den durchschnittlichen Zeitaufwand fiir die ehrenamtliche Tatigkeit an:

durchschnittlich ............ Stunden pro Woche / durchschnittlich ......... Stunden pro Jahr
Tatig seit: voovviiie e
Der Einsatzort befindet sichin .................................... Kreis Diiren.

3. Einsatzgebiete in der ehrenamtlichen Arbeit

Bitte kreuzen Sie an, wo Ihre Arbeitsschwerpunkte liegen oder erganzen Sie gegebenenfalls:

O Feuerwehr/Rettungsdienste/Katastrophenschutz Q Freizeit

Q Gesundheit O Jugendarbeit Q Justiz Q Kindergarten/Schule

Q Kirche O Kultur O Migration Q Seniorenbereich

Q Soziales Q sport Q Umwelt Q anderer Bereich / Sonstiges:

Bitte beschreiben Sie kurz die ehrenamtliche Tatigkeit in diesem Bereich:
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Ich bestatige die Richtigkeit der Angaben unter 1. - 3.:

Ort und Datum Unterschrift

Einwilligung zur Datenverarbeitung:

Hiermit wird dariiber informiert, dass ein Recht auf Auskunft (Art. 15 DS-GVO), Berichtigung (Art. 16 DS-GVO0), Loschung
(Art. 17 DS-GVO) bzw. Einschrankung (Art. 18 DSGVO) der Verarbeitung, Widerspruch gegen die Verarbeitung (Art.21 DS-
GVO) sowie Dateniibertragharkeit (Art. 20 DS-GVO) besteht.

Zudem besteht das Recht, die Einwilligung im Sinne von Art. 6 Abs. 1 lit. a oder Art. 9 Abs. 2 lit. a DSGVO jederzeit zu
widerrufen, ohne dass die RechtmaRigkeit, der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung beriihrt
wird. Weiter besteht ein Beschwerderecht bei der Aufsichtsbehorde (Landesbeauftragte fiir Datenschutz und
Informationsfreiheit Nordrhein-Westfalen, Postfach 20 04 44, 40102 Diisseldorf).

Bei der vorliegenden Information handelt es sich um eine auf die allgemeinen Aufgabenbereiche abgestellten Vordruck.
Erganzungen und evtl. weitere Rechtsgrundlagen konnen auf der Internetseite des Kreises Diiren unter kreis-dueren.de
in der Rubrik ,,Datenschutz” und unter engagiert-in-nrw.de/app-ehrenamtskarte-nrw-datenschutzerklaerung eingesehen
werden.

Die Einwilligung wird erteilt: O Ja O Nein

Ort und Datum Unterschrift
Angaben zur Organisation, in der die ehrenamtliche Tatigkeit ausgeiibt wird

Organisationen miissen eine gemeinwohlorientierte Ausrichtung haben, ein eigener Rechtsstatus ist jedoch nicht erforderlich. Auch
Angeharige freier Initiativen konnen sich um die Enrenamtskarte bewerben.

Name der Organisation: ............cccceeevecveereenivinnnn.

SErARE: .

Postleitzahl/Ort: ..........ccooevevviieiiiieeee.

Verantwortliche Kontaktperson: .............cccceeeviivireeeccinen.

Telefon: wooveeeeeeeee e E-Mail (optional): ........coevveieeiircieeceeeien

Es wird bestatigt, dass die genannte Person fiir uns durchschnittlich mindestens vier Stunden pro Woche oder 200 Stunden im Jahr

und seit mindestens zwei Jahren ehrenamtlich tatig ist.

Ort und Datum Unterschrift der fiir die Antragsstellende verantwortliche Kontaktperson

Bitte senden Sie diese Bewerbung vollstandig ausgefiillt an folgende Adresse:

Kreis Diiren

Kontakt- und Anlaufstelle ,Dein Ehrenamt. MITWIRKUNG."
BismarckstraRe 16

52351 Diiren

Oder per E-Mail an ehrenamt@kreis-dueren.de

Fiir weitere Fragen und Hinweise: Telefon: (0 24 21.22-10 51 915) E-Mail: (ehrenamt@kreis-dueren.de)
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