
Bewerbung „4. Caritas–Sozialpreis“
des Landes-Caritasverbandes für Oldenburg e. V

Projektname: _______________________________________

Projektträger: _______________________________________

Projektverantwortliche/r _______________________________________

Name, Vorname: _______________________________________

Anschrift: _______________________________________

Straße/Hausnr.: _______________________________________

PLZ, Ort: _______________________________________

Telefon: _______________________________________

E-Mail: _______________________________________

Welches Ziel verfolgt das Projekt? An wen richtet sich das Angebot?

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

Aus welchem Anlass heraus wurde das Projekt/ die Initiative entwickelt und 
seit wann besteht das Projekt / die Initiative?

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________



Projektbeschreibung (maximal eine Seite):

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

Wie viele ehrenamtliche Mitarbeiter sind an dem/der Projekt/Initiative beteiligt? 

Personen_____________

Gibt es Kooperationspartner, wenn ja, wer?

____________________________________________________________

____________________________________________________________

Wie wird das Projekt / die Initiative finanziert?

____________________________________________________________

Was ist für die Zukunft geplant?

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

Ihre Bewerbung senden Sie bitte an:

Landes-Caritasverband für Oldenburg e.V.
Kennwort „4. Caritas-Sozialpreis“
Jutta Scheele
Neuer Markt 30
49377 Vechta 

oder per Mail an scheele@lcv-oldenburg.de

mailto:scheele@lcv-oldenburg.de

