
 

Anmeldung für das Programm "Willkommen bei uns" 

 

Vorname:   _______________________________________________________ 

Nachname:  _______________________________________________________ 

Adresse:  _______________________________________________________ 

Telefonnummer: _______________________________________________________ 

Email:   _______________________________________________________ 

Geschlecht:  □ weiblich   □männlich   □divers             Alter: ________________ 

Ich bin Alt- oder Neuravensburger*in:    

□ Altravensburger*in / Pate*in   (Als Altravensburger*in lebe ich schon lange hier, spreche 

sehr gut Deutsch und möchte Pate für eine/n Neuravensburger*in werden). 

□ Neuravensburger*in   (Als Neuravensburger*in bin ich noch nicht so lange in Ravensburg 

und bin in einem anderen Land geboren). 

Ich will bei diesen Themen unterstützen/ Bei diesen Themen brauche ich Hilfe: 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

Mein Lieblings – Lied, Essen, Musik, Sportart, Spiel, Hobby, Beruf….: 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

Ich spreche diese Sprachen: _______________________________________________ 

Ich bin geboren in ___________________________________________(Herkunftsland) 

□ Ich möchte in die WhatsApp- Gruppe aufgenommen werden. (Nur für Alt- 

Ravensburger*innen) 

□ Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten zum Zwecke des "Willkommen bei uns" 

Programms gespeichert, verarbeitet und für die Vermittlung der Patenschaften 

weitergegeben werden. Auf Ihren Widerruf werden wir Ihre für den oben genannten Zweck 

gespeicherten Daten löschen. 

 

Datum: _____________________ Unterschrift: _________________________________ 

Sobald das Formular abgesendet/abgegeben wird, wird eine Eingangsbestätigung verschickt. Bitte 

senden an: Stadt Ravensburg, Amt für Bildung, Soziales und Sport, Frau Lang – 

Integrationsbeauftragte, Seestraße 9, 88214 Ravensburg oder an nicole.lang@ravensburg.de 


