
N A C H W E I S  Ü B E R  D U R C H G E FÜ H R T E  
A R B E I T S S T U N D E N  

BOGE NSP OR T CLU B CH EM N I TZ R A BE N S TE IN  

Name, Vorname:  
 

Abgabetermin ist jeweils der 28.02. für das zurückliegende Jahr. 

Arbeitseinsatz Datum Stunden Unterschrift1 
    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 
                                                             
1 Die Unterschrift ist von einem Vorstandsmitglied oder Verantwortlichen für den Arbeitseinsatz zu 
leisten. 


