
Anmeldung für die Vergabe 

der Ehrenamtskarte Landkreis 

Kassel 

Bitte richten Sie diese Anmeldung zur Vergabe der Ehrenamtskarte vollständig ausgefüllt an: 

Landkreis Kassel 

160 – Ehrenamtskarte 

Wilhelmshöher Allee 19 – 21 

34117 Kassel 

Kontakt 

Gabriele Lengemann  

Telefon: 0561 1003-1264 

gabriele-lengemann@landkreiskassel.de 

Manuela Möller 

Telefon: 0561 1003-1525 

manuela-moeller@landkreiskassel.de 

Die Ehrenamtskarte ist ein Zeichen des Dankes und der Anerkennung für langjähriges und intensives 
ehrenamtliches Engagement. Unabhängig von ihrem Wohnort erhalten ihre Inhaberinnen und Inhaber 
vergünstigten Eintritt in viele öffentliche und private Einrichtungen und zu Veranstaltungen unterschiedlicher 
Art. Mit der Vergabe der Ehrenamtskarten möchte auch der Landkreis Kassel bei den zahlreichen Bürgerinnen 
und Bürgern mit mehr als bloßen Worten ein herzliches „Dankeschön“ für die Zeit und Kraft sagen, die sie dem 
Allgemeinwohl in vielfältiger Weise zur Verfügung stellen. Die Ehrenamtskarte können ehrenamtlich Tätige, 
Vereine und andere Organisationen beantragen. 

Folgende Voraussetzungen müssen Antragsteller erfüllen: 

 mindestens fünf Stunden ehrenamtliche Arbeit pro Woche innerhalb des Landkreises Kassel leisten

 mindestens seit drei Jahren für das Gemeinwohl in einer Organisation tätig sein
(die Tätigkeit muss auch weiterhin fortbestehen)

 ehrenamtliche Arbeit ohne Aufwandsentschädigung leisten, die über reine Erstattung von Kosten
hinausgeht

 mindestens 16 Jahre alt sein.
 der Wohnsitz befindet sich im Landkreis Kassel

Die Ehrenamtskarte ist drei Jahre gültig und kann nach Ablauf neu beantragt werden. Es besteht kein 
Rechtsanspruch. 

     Neuantrag      Folgeantrag 

1. Angaben zu Person der/des Ehrenamtlichen (bitte in Druckbuchstaben ausfüllen)

Familienname: _________________________________ Vorname: ________________________________ 

Geburtsdatum:  _________________________________ 

Straße: _______________________________________________________ Hausnummer:  ____________ 

Postleitzahl: ____________ Ort:  ____________________________________________________________ 

Telefon (tagsüber): ________________________ E-Mail: ________________________________________ 

Ich bin damit einverstanden, dass die in diesem Antrag enthaltenen Daten an das Land Hessen zum Zwecke 
der statistischen Erhebung, Zusendung von Informationen sowie zur Erstellung der Ehrenamtskarte 
weitergegeben werden. Ich bin damit einverstanden, dass die in diesem Antrag enthaltenen Daten in der E-
Card-Datenbank gespeichert werden. Weitere Hinweise und Erklärungen zum Datenschutz erhalten Sie auf der 
Seite http://www.landkreiskassel.de/datenschutz. 

Sofern Vereinsvorsitzende u.a. das Vorschlagsrecht für die Ausstellung der Ehrenamtskarte ausüben, muss auf 
jeden Fall der/die Begünstigte die Genehmigung der Weitergabe der Daten durch seine Unterschrift bestätigen. 

____________________________ ___________________________________________________ 

Ort, Datum Unterschrift der/des Ehrenamtlichen

http://www.landkreiskassel.de/datenschutz


2. Einsatzgebiete in der ehrenamtlichen Arbeit

Bitte kreuzen Sie den Bereich oder die Bereiche an, in denen die Arbeitsschwerpunkte liegen: 

Bildung     Kultur/Musik     Soziales/Senioren/Jugend     Kirchen 

    Gesundheit     Sport     Freizeit     Völkerverständigung 

    Tierschutz     Umwelt     Katastrophenschutz     Feuerwehr/Rettungsdienste 

Anderer Bereich: ________________________________________________________________________ 

Bitte beschreiben Sie kurz die Arbeiten, die in diesem Rahmen ehrenamtlich geleistet werden: 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

Wird für diese ehrenamtliche Tätigkeit eine Aufwandsentschädigung gewährt? 

Ja, es wird eine Aufwandsentschädigung gewährt, die über Auslagen der Tätigkeit bzw. Erstattung der 

Kosten hinausgeht 

Nein, es wird keine Aufwandsentschädigung gewährt 

3. Zeitlicher Einsatz und Einsatzort in der ehrenamtlichen Arbeit

Bitte geben Sie den durchschnittlichen Zeitaufwand für ehrenamtliche Arbeit (mindestens 5 Stunden pro 

Woche) an. Das ehrenamtliche Engagement muss bereits seit drei Jahren erbracht werden. 

Sie/Er arbeitet durchschnittliche  _____________  Stunden pro Woche seit  _____________  (Monat/Jahr) 

Der Einsatzort befindet sich ________________________________________ (bitte Ort nennen/ausfüllen) 

4. Angaben zur Organisation, in der die/der Ehrenamtliche tätig ist

Name der Organisation: ___________________________________________________________________ 

Straße: _______________________________________________________ Hausnummer:  __________ 

Postleitzahl: ____________ Ort:  __________________________________________________________ 

Verantwortliche Kontaktperson: Frau/Herr   ___________________________________________________ 

Telefon (tagsüber): ________________________ E-Mail: ______________________________________ 

____________________________ ___________________________________________________ 

Ort, Datum Stempel der Organisation und Unterschrift der verantwortlichen 

Kontaktperson, bzw. des Vertretungsberechtigten 
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