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Werden Sie Forder-







Teilnahmebescheinigung-Nr.:       
Name:              
Vorname:         
geb. am:     01.01.2008
hat vom  01.01. bis 01.01.2008 an dem 
8 Unterrichtseinheiten umfassenden Lehrgang
           Erste Hilfe Training
unter Leitung von Ausbilder_Name teilgenommen.
Der Kostenbeitrag von       € wurde entrichtet.

Ort:
     

Datum:
01.01.2008

________________________

Unterschrift des Ausbilders

Kennziffer der Ausbildungsstelle: 3.1111
www.brk.de
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