Vorschlag zur Realisierung einer Gedenktafel imRahmen

des Berliner Gedenktafelprogramms Koordinierungsstelle
Historische Stadtmarkierungen

Angaben der Initiator*in

Name, Vorname/Institution*
E-Mail*

Telefon

StralRe, Nr.

Ort

Land

Aktives Museum e.V.

Angaben der zu ehrenden Institution/Statte/des zu wiirdigenden Ereignisses

Name”*
Wirkungszeitraum™*
gesamtstadtische Bedeutung*

Adresse(n) in Berlin*

Eigentiimer*in des Hauses

Anderweitige Ehrungen*

*Pflichtangaben

|:| Ja(Wennja, bitte im unteren Feld nahere Informationen geben.)

|:| Nein

Nahere Informationen zu anderweitigen Ehrungen im Berliner Stadtraum:
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Vorschlag zur Realisierung einer Gedenktafel imRahmen

des Berliner Gedenktafelprogramms

Koordinierungsstelle
Historische Stadtmarkierungen

Aktives Museum e.V.

Beschreibung der Institution/Statte/des zu wiirdigenden Ereignisses* (Daten, Fakten, Personen etc.)

Ausfihrliche Begriindung fir eine Ehrung* (Besonderheiten, gesamtstidtische Bedeutung fiir Berlin, Dauer der Wirkung)

*Pflichtangaben
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