TEILNEHMENDENLISTE*

OJugendferien- 0 Bildungsveranstaltung O Internationale Jugendarbeit 0 Projekt 0 Offenes Angebot
mafinahmen 0 Fortbildung 0 Fahrten zu Gedenkstatten 00 Gruppenbezogenes Angebot
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Bestatigung

Die genannte Mal3nahme wurde durchgefihrt und die in der Liste
aufgefiihrten Jugendlichen haben hieran teilgenommen

Name und Vorname
der verantwortlichen Leitungs-
person in Druckbuchstaben

Unterschrift verantwortliche
Leitungsperson

* Zu den Teilnehmendenlisten sind die Ma3hahmen begriindenden Unterlagen zu Prifzwecken bereitzuhalten.




