Koordinierungsstelle Ganztag: 	Kreissportbund Viersen e.V., Gregor Krolewski, Rathausmarkt 3, 41747 Viersen 	02162/ 39 1742	
	KW                        Datum
	Beginn 
	Ende
	Tätigkeit in Stichworten

	36. (ab 04.09)
	
	
	

	37.
	
	
	

	38. 
	
	
	

	39. 
	
	
	

	40.
	
	
	

	41.
	
	
	

	42. 
	
	
	

	43.       Herbstferien
	
	
	

	44.      Herbstferien
	
	
	

	45. 
	
	
	

	46. 
	
	
	

	47. 
	
	
	

	48. 
	
	
	

	49.   
	
	
	

	50.    
	
	
	

	51.    
	
	
	


Stundennachweis:  1. Schulhalbjahr 2017/2018	Abgabe bis spätestens 22. Dezember 2017


Schule:_________________________			Wochentag:_________________________		Uhrzeit:__________________


Gesamtstundenzahl: _____

					
Name des Übungsleiters:	Schulleitung oder OGS-Leitung:	Verein: 
