Anlage 1.1
Ubersicht tiber die Beschaftigung von notwendigem Personal

Bezeichnung des Projekts:

Geschéftszeichen:

(wird von der Bewilligungsbehotrde eingetragen)

Personelle Besetzung:

Ifd. Name, 1) Art der Berufsausbildung Woachentliche Beschatftigt von - bis Gesamt | Hohe sonstiger
Nr. Vorname 2) Berufsbezeichnung Arbeitszeit Zuschusse
3) sonstige Qualifikation 20 20 20 20

4) Vergltungsgruppe nach TV-L




