
Absender 

«Verein/Verband/Organisation»  

«Name, Vorname»   

«Anschrift»   
 
 

«E-Mail» 
 

 

«Telefon-Nr.» 
 

 

 
An 
Stadt Bergkamen 
Bürgermeisterbüro 
z. Hd. Frau Lippß 
Postfach 15 60 
59179 Bergkamen 

 

EE--MMaaiill:: g.lippss@bergkamen.de 

 
 

Vorschläge für Ehrungen mit der Ehrennadel 2 0 2 6 

Bitte bis spätestens Montag, 15.06.2026 zurücksenden! 
 

Für die Auszeichnung mit der Ehrennadel der Stadt Bergkamen wird vorgeschlagen: 
(bitte gut leserlich ausfüllen) 

 
Name, Vorname:   

Geburtsdatum:   

Anschrift:   

Telefon-Nr.:   

E-Mail:   

 

Bitte denken Sie bei Ihren Meldungen daran, dass Sie nur Personen vorschlagen, die 
ihr Ehrenamt ohne Vergütung ausüben (reine Aufwandsentschädigungen sind 
unschädlich). 

 
Zeitraum 
von … bis 

 
Ehrenamtliche Tätigkeit (ggf. Zusatzblatt verwenden) 

  

  

  

  

  

  

 
 
 
 
 

Datum, Unterschrift Stempel 

mailto:g.lippss@bergkamen.de

