
Zuwendungsbereich: Förderung von Trainingslehrgängen

Anlage zum Verwendungsnachweis Teilnehmerliste

Verein:

Genaue Bezeichnung der Maßnahme:

Bitte am PC ausfüllen!

 Nr. Name Vorname Geburtsdatum PLZ, Wohnort; Verein Unterschrift
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Datum/Stempel/Unterschrift Verein

Wochenendlehrgang Voltigieren
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