RLLEN

MENTOR - Stammdatenblatt

Name:

Vorname:

Telefon/Mail:

Adresse:

Ich mochte eingesetzt werden als:
[[] Lesepate in [[] Kita [ ] Seniorenheim
[[] Mentor an folgender Schule:
Remigius Grundschule
Johann-Walling-Grundschule
Josefschule
Cordula Grundschule
Astrid-Lindgren-Schule Burlo

Engelradingschule Marbeck
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Roncallischule Weseke

Ich bin bereits tatig:

Einsatzort und -zeit:

Zeitfenster fir meinen Einsatz als

[[] Lesepate [ ] Mentor (regelmaRig 1x/Woche)

Tag MO DI M DO FR

Uhrzeit
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