


	
Nachweis der tatsächlich durchgeführten Sprachförderstunden im Rahmen von SPATZ
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Datum
	
Stundenzahl
	Anzahl der förderberechtigten Kinder (tatsächlich teilgenommen)
	
Thema
(Stichpunkte)
	Handzeichen der Förderkraft oder Einrichtungsleitung
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