
      
________________________________________________________________________________________ 

Bestätigung über geleistete Helferstunden 

Hiermit wird  _____________________________________________  bestätigt,  
             (Name des Mitglieds) 

mit folgenden Tätigkeiten  __________  Arbeitsstunden geleistet zu haben: 

Tätigkeit: ______________________________________    von: ________   bis: ________ Uhr 

 ______________________________________    von: ________   bis: ________ Uhr 

 ______________________________________    von: ________   bis: ________ Uhr 

Veranstaltung: ____________________________________________________________________ 

 

Fürth, den ______________________     _________________________________ 
             Unterschrift des Aufsichtsführenden 

 

Bitte diesen Kontrollabschnitt vollständig ausgefüllt in den Vorstandsbriefkasten (RGC-Küche) werfen! 

 

 

      
________________________________________________________________________________________ 

Bestätigung über geleistete Helferstunden 

Hiermit wird  _____________________________________________  bestätigt,  
             (Name des Mitglieds) 

mit folgenden Tätigkeiten  __________  Arbeitsstunden geleistet zu haben: 

Tätigkeit: ______________________________________    von: ________   bis: ________ Uhr 

 ______________________________________    von: ________   bis: ________ Uhr 

 ______________________________________    von: ________   bis: ________ Uhr 

Veranstaltung: ____________________________________________________________________ 

 

Fürth, den ______________________     _________________________________ 
             Unterschrift des Aufsichtsführenden 

 

Dieser Abschnitt dient als Nachweis über die geleisteten Helferstunden. 

Bitte unbedingt bis zum 01.04. des Folgejahres aufbewahren! 


