Antrag auf einen Zuschuss fiir
besondere Aktivitaten

Stadtjugendring Bamberg
Lange Strasse 2
96047 Bamberg

Name und Anschrift des/der Antragssteller/in:

STADTJUGENDRING
\ BAMBERG

Antrags-Nr.

eingegangen am

Antragsschluss:
15. Oktober des Ifd. Jahres

Ansprechpartner/in

Funktion

Telefon

E-Mail:
(fur Ruckfragen)

Kontoinhaber:

IBAN: DE

1. Gruppen im Jugendverband

Lfd. | Gruppenname Ort der
Gruppenstunde

Gruppenzeiten Anzahl
TN

(weitere Gruppen bitte auf einem Beiblatt erganzen)



2. Besondere Aktivitaten der Jugendgruppen

Besondere Aktivitdten sind Projekte und Veranstaltungen, die sich vom laufenden Gruppenbetrieb abheben. Bitte
beschreibt die besonderen Aktivitdten mit einer Projektskizze, Jahresprogramm und Pressemittelungen als Nachweis
der Durchfliihrung. Besonders bericksichtigt wird die Arbeit mit jungen Flichtlingen.

Lfd. | Kurzbezeichnung der Aktivitat Zielgruppe und | Nachhaltigkeit | Anzahl
Zielsetzung TN
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3. Mitarbeit im Stadtjugendring Bamberg
X Teilnahme an folgenden Veranstaltungen Anzahl TN

Frdhjahrsvollversammlung

Herbstvollversammlung

Vorbereitungstreffen fir den Tag der Jugend

Tag der Jugend

Plakatwandaktion Tag der Jugend

Seminar:

weitere Veranstaltung:

weitere Veranstaltung:

weiteres Anzahl

Mitarbeit im Vorstand des Stadtjugendrings mit Mitglieder
Mitarbeit beim Rundbrief des Stadtjugendrings Beitrage
Anzahl der JuLeiCa-Inhaber/innen Inhaber/innen

Der/die Antragssteller/in bestatigt hiermit die Richtigkeit der Angaben, die Bevollmachtigung der
Antragsstellung fur den Verband/die Gruppe und erkennt die jeweils aktuelle Form der Zuschussrichtlinien
des Stadtjugendrings Bamberg an.

Hinweis zum Datenschutz: Alle gemachten Angaben werden fiir die Bearbeitung der Zuschussantrage
bendtigt und digital erfasst. Der Zuschussantrag wird zur Dokumentation und im Rahmen der gesetzlich
vorgeschriebenen Aufbewahrungsfristen aufgehoben.

Ort, Datum Unterschrift des/der Antragssteller/in



