
Aufbaubildungsgang Sozialmanagement  

an der Elly-Heuss-Knapp-Schule Neumünster 

 

 

Nachweis über Leitungserfahrung  

Name der Einrichtung:_______________________________ 

 

Anzahl der 

MitarbeiterInnen:_________________________________ 

 

Funktion (Leitung/ Stellvertretende Leitung/Abwesenheitsvertretung, etc) 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

Leitungsverantwortung seit_______________ 

 

Bemerkungen: 

 

 

 

 

Datum       Unterschrift 

 

 

 




