
 

 

Bewerbungsformular 

 

Ihre Gemeinde  _____________________________________ 

 
Einwohnerzahl  _____________________________________ 

 

Kurzbeschreibung Ihrer Gemeinde 

 

 

 

 

 

  

  

 

 

 

 

 

 

Die Herausforderung in Ihrer Gemeinde  

  

  

 

  

 

 

 

  

 

 



 

 

Bitte zutreffendes ankreuzen 

[  ] Gemeinde im Kreis Rendsburg-Eckernförde  

[  ] unsere Gemeinde verfügt über ein gelbes Ortsschild 

[  ]  In unserer Gemeinde gibt es einen zentralen Treffpunkt   
(Marktplatz, Markttreff, Bürgerhaus, o.ä.) 

  

Alle Bewerbungen werden chronologisch bearbeitet.  
Bei der Auswahl der teilnehmenden Gemeinden wird darauf geachtet, alle Regionen gleichmäßig zu 
berücksichtigen. Es kann daher sein, dass Ihre Bewerbung nicht gleich zum Zuge kommt. Jede 
Gemeinde kann nur einmal teilnehmen.  

  

  

 

Kontaktdaten 
 

______________________________ 
Name, Vorname 

 

_______________________________  ________________________________ 
Telefonnummer    Mailadresse 

 

Wann können wir  Sie telefonisch am besten erreichen? ______________________________ 

 


