Caritasverband
Oberlausitz e.V.

Kontaktstelle Nachbarschaftshilfe

Kirchplatz 2
02625 Bautzen

WeststralRe 22

ErhebungSformular 01917 Kamenz

nachbarschaftshilfe @caritas-oberlausitz.de

e . .caritas-oberlausitz.d
Pflegebediirftige - Unterstitzungssuchende . caritas-oberiausitz.de

Zur Aufnahme in unsere Datenbank benétigen wir lhre Angaben.

Soliten wir IThnen geeignete Nachbarschaftshelfende vorschlagen konnen, werden wir lhnen die
entsprechenden Kontaktdaten Ubermitteln.

O Herr O Frau O Divers

Name: Vorname:
Stral3e: PLZ/ Ort:
Telefon: Handy:

Email: Geburtsdatum:
Pflegegrad:

Nationalitat:

Sprachkenntnisse:

O Unterhaltungen fiihren O gemeinsames Kochen/ Backen
O Spaziergange O Zeitungen / Zeitschriften lesen
O Unterstltzung bei Veranstaltungen 0O eigene Winsche:
O Begleitung zu Behoérden/ Arzten

O Unterstiitzung bei Eink&ufen

O Freizeitgestaltung

Im Rahmen der Nachbarschaftshilfe dirfen keinerlei pflegerische Leistungen erbracht
werden!
Auch Gartenarbeit oder handwerkliche Leistungen sind nicht vorgesehen.

Bankverbindung: Kreissparkasse Bautzen
IBAN: DE32 8555 0000 1000 0280 34
BIC: SOLADES1BAT

Steuer Nr.: 204/140/04122



O mit mir selbst

O Kontaktaufnahme mit

O Brief

O Telefon

Mir ist bekannt, dass meine Daten zum Zwecke der Vermittlung innerhalb des Caritasver-
bandes Oberlausitz e.V. gespeichert und weitergebenen, sowie unter Berlcksichtigung des
Kirchlichen Datenschutzgesetzes (KDG) verarbeitet werden.

Ich erklare mich damit einverstanden.

Ort/ Datum Unterschrift



