
Fragebogen 

für InteressentInnen an einer Patenschaft 
Der folgende Fragebogen soll Ihnen bei der Entscheidung für eine Patenschaft helfen und 

uns ermöglichen, Sie etwas näher kennen zu lernen.  

Wir versichern ausdrücklich, dass alle Angaben, die Sie hier machen, vertraulich behandelt 

werden. Die Weitergabe von Daten an Außenstehende oder eine zweckfremde Nutzung 

Ihrer Angaben ist ausgeschlossen. 

Für Ihre Mitarbeit bedanken wir uns herzlich. 

1. Kontaktinformationen 

Name, Vorname: 

Adresse: 

PLZ, Ort: 

Telefon:     Mobil: 

Fax:      Email: 

 

2. Angaben zur Person/ Personen 

□ Einzelperson                 □ Paar                         □ Familie   

Alter: 

weiblich:    männlich: 

 

3. Welchen Beruf/welche Tätigkeit üben Sie aus bzw. haben Sie 

ausgeübt ? 

 

4. Mit welchen Hobbies und Themen beschäftigen Sie sich gerne? 

 

 

5. Sprechen Sie eine Fremdsprache? Wenn ja, welche? 

b.w. -> 



6. Für welche Personen würden Sie gerne eine Patenschaft 

übernehmen? Kreuzen Sie bitte alles Zutreffende an. 

o Für eine Familie  

o Für eine(n) junge(n) Erwachsene(n) 

o Für eine ältere Person 

7. Ab welchem Zeitpunkt könnten Sie eine Patenschaft 

übernehmen? 

o sofort 

o ab:  

8. Wieviel Zeit können Sie investieren? 

 

Ich bin bereit ein erweitertes Führungszeugnis einzuholen. Dies ist Voraussetzung für die 

Übernahme einer Patenschaft. 

Mit meiner Unterschrift versichere ich, dass meine Angaben zutreffend sind. 

Eine Vermittlung kann nicht in jedem Fall gewährleistet werden. 

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass die E-Mail-Adresse an andere Paten und das 

Organisationsteam weitergegeben werden.  

 

 

Datum:     Unterschrift: 

 

 

Falls Sie Fragen oder Anregungen haben können Sie diese hier 

notieren: 
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