Vordruck Anforderung

Freier Trager: Datum:

Bezeichnung

StraBe

PLZ, Ort

An:

Stadt/Kreis
Einwohnermeldebehodrde

StraBe

PLZ, Ort

Erweitertes Flihrungszeugnis nach § 30 a BZRG

Hiermit wird bestatigt, dass der oben genannte freie Trager entsprechend § 72 a Sozialge-
setzbuch VIII (Kinder- und Jugendhilfegesetz) die persdnliche Eignung von ehrenamtlichen
und nebenamtlichen Mitarbeitern/innen zum Zwecke der Betreuung oder Beaufsichtigung
von Minderjahrigen anhand eines erweiterten Filhrungszeugnisses nach § 30 a BZRG zu
Uberprifen hat.

Die Mitarbeiterin (Antragstellerin) / Der Mitarbeiter (Antragsteller)

Name, Vorname:

geboren am: in:

StrafBe:

Ort:

ist aufgefordert, ein erweitertes Flihrungszeugnis nach § 30 a BZRG vorzulegen. Ich bitte
um umgehende Ubermittlung an die/den Antragsteller/in, damit die persdnliche Eignung zeit-
nah Uberprift werden kann.

Folgender Absatz gilt nur wenn er angekreuzt ist:

D Die Antragstellerin/ der Antragsteller benétigt das erweiterte Flhrungszeugnis, weil sie/
er als ehrenamtliche/r Helfer/in in der Kinder- und Jugendarbeit tatig ist. FUr diese Ta-
tigkeit wird keine Vergltung oder Gehalt gezahlt und auch keine anderweitigen wirt-
schaftlichen Vorteile gewahrt. Es wird der Antrag gestellt, fir die Erteilung des Flh-
rungszeugnisses eine Geblhrenbefreiung auszusprechen.

Mit freundlichen GriiBen

Unterschrift / Stempel des freien Tragers

Vereinbarung zur Umsetzung des § 72a SGB VIl
fir das Stadtgebiet Lidenscheid




