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Siegen-Wittgenstein

Stundennachweis fiir ehrenamtlich geleistete Arbeitsstunden

Triger der MaBnahme:

(z. B. Musterverein e. V.)

MaBnahme:

(z. B. Freizeit vom 01.04. — 05.04.2024 nach Musterstadt)

Datum Dauer/Std. Art der Leistung/Tidtigkeit Vor- u. Nachname des
(z: B. Kinderbetreuung, Kiiche, Techn. Dienste...) Ehrenamtlichen/der
Ehrenamtlichen
Ort, Datum

Unterschrift des/der Zeichnungsberechtigen
(gem. Jugendpflegestatistik)
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