
 
 

 
Öffnungszeiten: Do 16:30 – 18:00 Uhr & Fr 9:00 – 12:00 

Telefon: 043 243 95 16; kreis4@nachbarschaftshilfe.ch; www.nachbarschaftshilfe.ch 

 

Vereinbarung für freiwillige Mitarbeiter:innen 
 

Name: Vorname: 

Strasse: PLZ + Ort: 

Telefon Privat: Telefon Geschäft: 

Mobile-Nr.: E-Mail: 

Wie möchten Sie kontaktiert werden? Per:  ☐  Mail      ☐  Anruf        ☐  WhatsApp 

Nationalität: Sprachkenntnisse: 

Geburtsdatum: 
Betreuungswünsche: 
Frauen  Männer egal 

Woher kennen Sie die 
Nachbarschaftshilfe? 

 

Was ist Ihre Motivation zur 
Freiwilligentätigkeit? 

 

Wann möchten Sie Einsätze haben?  

am Vormittag über Mittag 

am Nachmittag am Abend 

am Samstag am Sonntag 

Wie oft möchten Sie Einsätze?  

Anzahl pro Monat: An welchen Wochentagen: 

Welche Hilfen möchten Sie geben? -> Ihre Vorstellungen und Wünsche? 

Gesellschaft leisten   Kinderbetreuung  

    Besuche       Babysitten / Kinder hüten  

    Freizeitaktivitäten (Kino, Ausfahrten)       Kinder begleiten  

    Gesellschaft leisten       Nachhilfeunterricht, Aufgabenhilfe  

    Spazieren   Tiere  

    Vorlesen     Hunde spazieren führen  

 Haushalt/Handwerk/Garten     Zum Tierarzt bringen  

   Aufräumen   Begleiten  

   Briefkasten leeren     Arzt-, Therapie- und Coiffeur-Besuche  

   Dienste bei Abwesenheit     Einkaufen  

   Einkaufen, Botengänge     Gang zu Ämtern  

   Gartenarbeiten   Administratives  

   Handwerkerarbeiten     Briefe schreiben  

   Kochen, Essen bringen (in Notfällen)     Hilfe am Computer  

   Näharbeiten     Hilfe bei der Steuererklärung  

   Packen / Umzug     Kontakt mit Ämtern, schriftlich / telefonisch  

   Pflanzen giessen     Übersetzen / Dolmetschen  

   Rasen mähen     Zahlungen erledigen  

   Tiere versorgen   Transportdienst (Auto)  

   Waschen, bügeln     Fahrten von A nach B  

   Wohnung hüten     Transport und Begleitung zu Terminen  

Andere Hilfen? Bemerkungen? 
 
Wir vereinbaren den Einsatz als Freiwillige/r für die Erbringung vermittelter Nachbarschaftshilfe gemäss obigen Angaben: 

 
Datum u. Unterschrift Freiwilliger     Datum u. Unterschrift der Leiterin Vermittlungsstelle 

 

__________________________                                          ___________________________ 

mailto:kreis4@nachbarschaftshilfe.ch
http://www.nachbarschaftshilfe.ch/

