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Antrag bitte senden an:  Bischéfliches Generalvikariat Telefon (06 51) 7105 - 566
Team Engagemententwicklung ehrenamt@bistum-trier.de BI S T U M
Mustorstrale 2 | 54290 Trier www.ehrenamt.bistum-trier.de TRIER

Antrag auf Forderung einer Qualifizierungsmaftnahme (mehrere Module)

Antragstellerin/Antragsteller

Name L, VOorname ...,
StraBe/Nr. e, PLZ /Ot e
Telefon-/Mobilnummer

E-Mail-Adresse

Engagementbereich

Einsatzort/Einrichtung/Organisation

Hier haben Sie die Mdglichkeit, Ihre Bankverbindung anzugeben.

Gewahlte MaBnahme

Titel/Thema

VB NS A T

Kosten Unterkunft/Verpflegung

Kursgebihren

Bitte fiigen Sie dem Antrag eine Programmiibersicht des Veranstalters bei.

Dem Antrag ist ein Empfehlungsschreiben einer hauptamtlich im pastoralen oder caritativen Dienst
tdtigen Person und ein Motivationsschreiben der Antragsstellerin / des Antragsstellers beizufiigen.

Ort/Datum Unterschrift der Antragstellerin/des Antragstellers

e o
]
ehrenamtlich engagiert
“ h Ee. im bistum trier



Auszufiillen vom Team Engagemententwicklung B 2.4.1

Die beantragte QualifizierungsmaBnahme wird bezuschusst.

Die Teilnahme liegt im Interesse mit Blick auf die

O  aktuellen Anforderungen und das Aufgabenprofil des ehrenamtlichen Engagements.

O absehbaren kiinftigen Anforderungen und Aufgabenprofile im ehrenamtlichen Engagement.

Finanzielle Forderung

Die beantragte Malnahme

Wi DO ZUS C U St Mt e

O  Fahrtkosten werden bis maximal ~ Euro bezuschusst.

(O Fahrtkosten werden nicht erstattet.

Erlduterungen zur Kostenerstattung:

Die Finanzierung der Ausbildung wird vom Team Engagemententwicklung (nach Vorlage der Originalbelege)
sichergestellt: das erste Drittel der anfallenden Kursgebiihren wird wéhrend der Ausbildung erstattet, nach
erfolgreichem Abschluss der Ausbildung das zweite Drittel. Bedingung fiir die Erstattung der restlichen Aus-
bildungskosten ist der bestdtigte Beginn des ehrenamtlichen Engagements durch die zustéindige haupt-
amtliche Ansprechperson in fachlicher Verantwortung.

Gegebenenfalls behdlt sich der Team Engagemententwicklung einen anderen Erstattungsmodus vor.

Die beantragte QualifizierungsmaBnahme wird nicht bezuschusst.

Begriindung:

Trier, den B 2.4.1 Team Engagemententwicklung

Die Datenschutz-Pflichtinformation gemaB §§ 14 ff. KDG zur Ver- e e

arbeitung lhrer personenbezogenen Daten (auch per E-Mail) ent- [ ] .

nehmen Sie bitte unserer Datenschutzerklcirung, einsehbar unter Ee engageme ntentwicklun g
https://www.bistum-trier.de/ehrenamt/impressum/datenschutz/ e . | m b | stumt ri er
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