DRK Landesverband Brandenburg e.V.

Deutsches

Hilfsorganisation Rotes
Aus- und Weiterbildung Kreuz
Ausbildungsnachweis von
Herrn / Frau geb. am
wohnhaft in (StraBe)
PLZ Ort
delegierender KV
Lehrgénge im Jahr 2010 Art des Lehrgangs
am/ von bis Bemerkungen
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Stempel & Unterschrift des Kreisverbandes'

Unterschrift des
Ausbildungsbeauftragten’

Unterschrift der Lehrkraft®

' Mit der Unterschrift bestatigt sowohl der Kreisverband und/ oder der Ausbildungsbeauftragte, dass die Zugangsvoraussetzungen zu

Fortbildungen der Lehrkraft erfillt sind.

2 Die Lehrkraft bestatigt mit der Unterschrift die Richtigkeit der Angaben
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