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Schule:  ______________________________________________________________________  

Lehrer:  ______________________________________________________________________ 

Email:  __________________________________ Tel:__________________________________ 

 
 

    

 Ort, Datum Unterschri� LehrerIn 

Start 

Nr. 

Funktion Vor und Zuname (BITTE in Blockschrift) Geburtsdatum 

1 Teamleiter               A 
    

2 Teammitglied 
    

3 Teammitglied 
    

4 Teammitglied 
    

5 Teammitglied 
    

6 Teammitglied (Ersatz)     

7 Teambegleiter 
 (Lehrer, Fotograf, …) 

    

8 Gruppenlotse 

(wird vor Ort zugeteilt) 

    

 

 

 

_________________ 

lfd. Nummer 


