Teillnahmeliste

fur Bildungsmalnahmen gem. § 10 JFG

Bezeichnung der MaRnahme (Thema, Form)

durchgefiihrt vom — bis (Datum/Uhrzeit)

in (Ort)

Seite

Teilnahmetage gem. Nr. | Teilnahmetage
2 und 4 der Richtlinie nach dem JFG / VO

Art der Bildungsmafinahme

O Jugendgruppenleiter Aus- und
Fortbildung

O Allgemeine BildungsmaRnahme

Ge-
Lfd. i schlecht | Anwesen- erstattete . T .
. Name und Vorname PLZ, Ort/Ortsteil, StraRe, Hausnummer Alter ST heitstage | Fatrtkoston eigenhandige Unterschrift
Sachlich richtig, Stempel, Unterschrift Summe/Ubertrag/ (Seite  ):

Gesamtsumme:

Bitte Riickseite beachten!
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