
Teilnehmer:innenliste

Name des Kindergartens

Adresse

Ansprechpartner

Gruppe

Kurstermin

Kurszeit

PLZ Ort

Vorname/Nachname
Anfänger
Leicht Fortgeschritten
Fortgeschritten

Tag
1

Teilnehmer:innen

Kurse

Tag
2

Tag
3

Ihre Daten werden nur für die interne Bearbeitung 
verwendet und nicht an Dritte weitergegeben. 
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Tag
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Tag
5


