
        TIERSCHUTZVEREIN  SARGANS-WERDENBERG

     Eichenaustrasse 40    9470 Buchs     Meldestelle: 081 756 66 20

Bewerbungsformular für die ehrenamtliche Mitarbeit

Gewünschte Funktion (bitte ankreuzen)

Mitarbeiter Meldestelle Mitarbeiter Katzenbetreuung Mitarbeiter Hundebetreuung

Persönliche Angaben:

Name Vorname

Strasse Plz/Ort

Tel. Privat Mobile

Email

Geb. Datum Zivilstand

Kinder ja nein 

für Ausländische Staatsangehörige, Aufenthaltsbewilligung vorhanden ? ja nein 

Fahrzeugausweis Kategorie Sprachen

Aktuelle berufliche Tätigkeit Arbeitgeber

Bisherige Tätigkeiten/Erfahrungen mit Tieren:

ja, mit welchen ? nein 

Besitzen Sie Tiere:

ja, welche ?  nein 

Besitzen Sie den Sachkundenachweis (SKN) für Hundehalter ? ja  nein 

Ihre Motivation, ehrenamtlich beim Tierschutzverein Sargans-Werdenberg tätig zu sein ?

Ort/Datum Unterschift

_______________________________________________________________________________

info@tierschutzbuchssargans.ch        www.tierschutzbuchssargans.ch  Postkonto: 90-782037-6
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