Antrag auf einen Zuschuss fir /‘\
izei STADTJUGENDRING
Fahrten, Lager und Freizeiten ENDHING

Antrags-Nr.

Stadtjugendring Bamberg
Lange Strasse 2
96047 Bamberg

eingegangen am

Antragsschluss:
15. Oktober des Ifd. Jahres

Name und Anschrift des/der Antragssteller/in:

Ansprechpartner/in

Funktion
Telefon
E-Mail:
(fur Ruckfragen)
Kontoinhaber:
IBAN: DE
Veranstaltung:
Ort
Beginn Uhr | Ende Uhr
Teilnehmendenstatistik:
GESAMT L?::Il:rzc_;}: |5( ;é:lf)te J(:;ﬁi&?zllltrigse)r aus ;’::Ig::é? eBnacrI:berg auBerhaTEiL"eihsr?::g;am berg
(nicht bezuschussfahig)

Unverzichtbare Anlagen: [JAusschreibung (Anhang) []Programmiibersicht (Anhang)
Kostennachweis (S. 2) [ONachhaltigkeit (S. 3)
Teilnehmendenliste (S. 4)

Der/die Antragssteller/in bestatigt hiermit die Richtigkeit der Angaben, die Bevollmachtigung der
Antragsstellung fiir den Verband/die Gruppe und erkennt die jeweils aktuelle Form der Zuschussrichtlinien
des Stadtjugendrings Bamberg an. Hinweis zum Datenschutz: Alle gemachten Angaben werden fir 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
-1-
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