STUNDENNACHWEIS  des  Übungsleiters/der Übungsleiterin
Name :.........................................................…………………………..IBAN: .....................................................................................................

Für welche Sportart wurden Übungsstunden erteilt:.........................................................................................................................................

MONAT....................................   JAHR..............  MONAT....................................... JAHR..............  MONAT.................................... JAHR.............
	Tag

(Mo,Di)
	Datum
	Uhrzeit von - bis
	Zahl der

Stunden
	Einsatzort
	Tag

(Mo,Di)
	Datum
	Uhrzeit von - bis
	Zahl der

Stunden
	Einsatzort
	Tag

(Mo,Di)
	Datum
	Uhrzeit von - bis
	Zahl der

Stunden
	Einsatzort

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Stunden
	im
	Monat:
	
	
	Stunden
	im 
	Monat:
	
	
	Stunden
	im
	Monat:
	
	


Die für die Begleitung und Betreuung von Sportgruppen bei Mannschaftsspielen und  Wettkämpfen aufgewandte Zeit gilt nicht                 Die voranstehend aufgeführten Stunden habe ich persönlich geleistet.
als zuschußfähig im Sinne der Richtlinien.








............................................................................................................................



                                                (Übungsleiter)



