
Bitte kopieren Sie diese Seite der Liste nach Anzahl der Teilnehmenden und Terminen! 

Veranstaltungsnummer:   
Termine:   
Anzahl der Teilnehmer*innen:  

Barcode oder Name 
 
 

 

_ _ . _ _ . 20__ 

von _ _ : _ _ 

bis  _ _ : _ _ 

 

_ _ . _ _ . 20__ 

von _ _ : _ _ 

bis  _ _ : _ _ 

 

_ _ . _ _ . 20__ 

von _ _ : _ _ 

bis  _ _ : _ _ 

 

_ _ . _ _ . 20__ 

von _ _ : _ _ 

bis  _ _ : _ _ 

Themen 

(stichpunktartig auszufüllen) 

 Teilnehmer*in = ________Punkte = ________Punkte = ________Punkte = ________Punkte 

Moderator*in = ________Punkte = ________Punkte = ________Punkte = ________Punkte 

Barcode Moderator*in (Person, die Antrag stellt, die 

Protokolle führt und organisatorische Leitung 

innehat) 

Unterschrift Unterschrift Unterschrift Unterschrift  

Barcode Teilnehmer*in  Unterschrift Unterschrift Unterschrift Unterschrift  

Barcode Teilnehmer*in Unterschrift Unterschrift Unterschrift Unterschrift  

Barcode Teilnehmer*in Unterschrift Unterschrift Unterschrift Unterschrift  

Barcode Teilnehmer*in Unterschrift Unterschrift Unterschrift Unterschrift  

 
 
Ort, Datum Unterschrift und ggf. Stempel des*der Antragsteller*in                                                                                                                                                         Seite    /von Seite 


