Treffpunkt Praxis - Schulen besuchen Schulen

Durchfiithrung eines Schulbesuchs, pauschal

Geschaftsstelle proEdu
Birmensdorferstr. 51
8004 Zurich

Datum und Zeit des Besuchs \

Gastgebende Schule

Name der Schule \

Kontaktperson \

Adresse \

PLZ/Ort |

Name der Bank \

IBAN- oder

Postcheck-Kt.-Nr. ‘

Konto-Inhaber/in* \

Adresse*

*sofern nicht identisch mit Kontaktperson

L1« *Die Prasenzliste liegt bei oder wurde bereits eingereicht.
Dieses Dokument muss fur die Auszahlung der Entschadigung vorliegen.

Datum: | | Unterschrift: |
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