VERWENDUNGSNACHWEIS
Trager der MalRnahme:

Bewilligung vom | Bewilligungs-Nr. | Art der MaRnahme | Ort der MaRnahme | Zeitraum

Ich erklare, dass die Mal3nahme in der 0. a. Zeit und an dem o. a. Ort durchgefiihrt wurde und dass die in dieser Liste aufgefuhrten
Personen (einschliellich Leitung und Betreuungskraften) tber die gesamte Dauer an der MalZnahme teilgenommen haben. Der
vollstandig ausgefullte und unterschriebene Verwendungsnachweis muss bei der Stadt Erkelenz spatestens 8 Wochen nach
Durchfiihrung der Malinahme vorliegen.

Ort | Datum | Rechtsverbindliche Unterschrift
TEILNAHMELISTE
X: Spalte fur Abklrzungen wie:

L = Leitung * B = Betreuungskraft « K = Klichenpersonal * Al = arbeitslos * S = Schule * A = Ausbildung * St = Studium -
F = FSJ, Bundesfreiwilligendienst, etc.
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O N~ WINRF|T




TEILNAHMELISTE

X: Spalte fur Abklirzungen wie:

L = Leitung * B = Betreuungskraft « K = Klichenpersonal * Al = arbeitslos * S = Schule * A = Ausbildung * St = Studium -

F = FSJ, Bundesfreiwilligendienst, etc.

Nr.

Name und Vorname

Stral3e, Ort

Geburtsdatum

Unterschrift

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45




TEILNAHMELISTE

X: Spalte fur Abklirzungen wie:

L = Leitung * B = Betreuungskraft « K = Klichenpersonal * Al = arbeitslos * S = Schule * A = Ausbildung * St = Studium -

F = FSJ, Bundesfreiwilligendienst, etc.

Nr.

Name und Vorname

Stral3e, Ort

Geburtsdatum

Unterschrift

46

47

48

49

50

51

52

53

54

55

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75




TEILNAHMELISTE

X: Spalte fur Abklirzungen wie:

L = Leitung * B = Betreuungskraft « K = Klichenpersonal * Al = arbeitslos * S = Schule * A = Ausbildung * St = Studium -

F = FSJ, Bundesfreiwilligendienst, etc.

Nr.

Name und Vorname

Stral3e, Ort

Geburtsdatum

Unterschrift

76

77

78

79

80

81

82

83

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96

97

98

99

100




