
Bestätigung über ehrenamtliche Tätigkeit

Hiermit bestätigt der Verein / die Organisation 

ehrenamtliche Tätigkeit von: 

Frau Herr

………………………………………….. ………………………………………….. …………………….
Name Vorname Geburtsdatum

……………………………………………………………….
Name Kontaktperson

……………………………………………………………….
Unterschrift / Stempel

Stadt Aschaffenburg Stand: 16.05.2022 1/1

……………………………………………………………………………… die Mitgliedschaft bzw. 

Der  /  die  Vorgenannte  ist  seit  dem  …………………………… im Bereich

 .......................................ehrenamtlich aktiv.

Der Umfang der ehrenamtlichen Mitarbeit liegt im Bereich von mind. 5
Stundenwöchentlich bzw. von mind. 250 Stunden im Jahr. 

………………………………………… …………….......... ……………………………………………
Adresse PLZ Ort
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