
Österreichisches Rotes Kreuz 

Landesverband Vorarlberg 

z.Hd. Daniel Peter B. Sc.

Beim Gräble 10

6800 Feldkirch

ÖSTERREICHISCHES ROTES KREUZ 
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BEWERBUNGSFORMULAR DES VLBG ROTEN KREUZES 

FÜR DAS FREIWILLIGE SOZIALJAHR 

Vor- und Nachname: 

Straße 

PLZ und Ort 

Tel.-Nr.: 

E-Mail:

SV-Nummer: Staatsbürgerschaft: 

Geb.-Datum: Geb.-Ort: 

Familienstand: 

Schulbildung 

Volksschule HAK 

Hauptschule HASCH 

Polytechnikum Gymnasium 

Sonstiges: 

Lehre als: 

Präsenzdienst abgeleistet: ja nein Führerschein: ja 

Bewerbungsformular FSJ 28.03.2023/ Version 3 

BORG 

HTL 

Studium 

nein 
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Invalidität: ja nein Gesundheitsbeeinträchtigung: 

Besondere Kenntnisse und Fähigkeiten 

Gewünschter Einsatzort (Dienststelle) 

Gewünschter Beginn (mögliche Monate) 

Gewünschter Einsatzbereich 

Wodurch hast Du vom FSJ beim Österreichischen Roten Kreuz, Landesverband Vorarlberg, erfahren? 

Warum möchtest Du einen sozialen Beruf erlernen? 

Hast Du bereits Erfahrungen im sozialen Bereich gesammelt? Wenn ja, wo? 
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Was erwartest Du dir vom Freiwilligen Sozialjahr? 
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