Vogelbeobachtung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen

é LBV Alle V’o"ge[ sind schon da

Bewerbungsformular

Bitte ausfillen (ggf. ausdrucken und einscannen) und per mail an allevoegel@/bv.de

Oder auf dem Postweg an Kathrin Lichtenauer, LBV, Eisvogelweg 1, 91161 Hilpoltstein
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Allgemeine Angaben zur Einrichtung
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Lage der Einrichtung, AuBenanlage und Garten

Liegt die Einrichtung in einer Kleinstadt, in einem Dorf, ortsmittig oder am Rand,


mailto:allevoegel@lbv.de

Vogelbeobachtung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen

é LBV Alle V’o"ge[ sind schon da

Wie sieht das direkte Umfeld der Einrichtung aus?

Es sind Baume und Straucher im Bereich der Futterstation vorhanden.

Es gibt in der direkten Umgebung Vogel.

Voraussetzungen fir die Teilnahme

Wir sind eine zugelassene vollstationare Pflegeeinrichtung mit Versorgungsvertrag
nach §72 SGB Xl in Bayern.

Es gibt einen Gemeinschaftsraum oder Aufenthaltsbereich mit Blick auf die mogliche

Futterstaion (,Vogelfenster”)

Es gibt einen Platz zum Aufstellen einer Futterstaion.

Es gibt ein Steuerungsgremium bzw. die Bereitschaft ein Steuerungsgremium zu

bilden.

Jemand aus dem Team Ubernimmt als ,Vogelbeauftragter” die Verantwortung fir das

Projekt und steht als Ansprechpartner zur Verfugung.

Die Bereitschaft, das Vogelthema in den Beschaftigungsangeboten zu vertiefen und

die Alle-Végel-Materialien einzusetzen, ist vorhanden.

Hiermit bewerbe ich mich im Namen der oben genannten Pflegeeinrichtung fur die

Teilnahme an der Praventionsmalinahme ,Alle Vogel sind schon da - Vogelbeobachtung
in vollstationaren Pflegeeinrichtungen®”. Eine verbindliche Anmeldung findet erst nach
einem Informations- und Beratungsgesprach statt. Die Kosten fur die Teilnahme an der
Praventionsmalinahme werden durch die beteiligten Pflegekassen getragen. Die
Materialkosten fur eine Futterstation und ein Vogelfutter-Paket Ubernimmt die Stiftung
Bayerisches Naturerbe des LBV.

Ich bin damit einverstanden, dass die hier angegebenen Daten im Rahmen der

PraventionsmalBnahme vom Landesbund fur Vogelschutz in Bayern e.V. gespeichert
werden. Die Daten werden nicht an Dritte weitergegeben.

Datenschutzerkldarung
Der LBV erhebt und verarbeitet Ihre personenbezogenen Daten ausschliefSlich fiir Vereinszwecke. Dabei
werden lhre Daten nur fur LBV-eigene Informations- und Werbezwecke verarbeitet und genutzt. Dieser

Verwendung Ihrer Daten kbnnen Sie jederzeit, z.B. an mitgliederservice@l/bv.de, widersprechen.
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