Teilnehmer/innenliste

(9gf. durch Anlage erweitern)

Anwesenheitsliste wird nur bendétigt zum Verwendungsnachweis, entsprechend der
Richtlinien zur Férderung von integrativen MaBnhahmen fir die Nr. 3 a.)
Begegnungsmalinahmen und Freizeiten mit behinderten jungen Menschen und 3 c.)
BildungsmalRnahme fur Ehrenamtliche, um integrative Aufgaben (besser) zu erflllen

Bezeichnung der Malinahme

behindert | Unterschrift
Name / Vorname Alter [ PLZ/Wohnort nichtbeh. (eigenhandig)

A Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

B Teilnehmerinnen und Teilnehmer
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