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Teilnahmeliste Ehrenamt im Kontext Pravention

Baustein:Wahlen Sie ein Element aus.

Name des MalRnahmentragers:
MalRnahme:
Haufigkeit der MaRnahme:

Datum bzw. Zeitraum:
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Ministerium fir Kinder, Jugend, Familie,
Gleichstellung, Flucht und Integration
des Landes Nordrhein-Westfalen A

Ministerium fir
Schule und Bildung
des Landes Nordrhein-Westfalen
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