An den
KREISJUGENDRING ASCHAFFENBURG
MerlostraBe 1 -3

63741 Aschaffenburg

auf Zuschussgewahrung fir

Titel der MaBnahme

Name der Jugendorganisation (Dachverband)

Name der Jugendgruppe

Verantwortlicher Leiter / Ansprechpartner

Stralke

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

in vom bis

PLZ (im Ausland: Landerkennzeichen)

Version 2021 Alter

Zuschuss Vorzulegende Nachweise

Antragsfrist

D Mitarbeiterbildung Einzelteilnehmer ab 15 J.
Teilnehmergebihr

Fahrtkosten

50%, max. 100€ Ausschreibung, Teilnahmebestatigung
Fahrtkostennachweis, Angabe der

Funktion innerhalb der Jugendarbeit

Schlussel Teilnehmer : Betreuer

D MitarbeiterbildungsmaRnahmen auf Kreisebene ab 15 J.

[] Jugendbildungsmalnahmen bis 26 J. 4:1
[] FreizeitmaBnahmen 6-26J. 41
[] Internationale Jugendbegegnungen 6 -26 J. 4:1

D Kulturarbeit (Voranmeldung 4 Wochen vorher)
LJ Modellfélle, bes. MaRnahmen (Voranmeldung 6 Wochen vorher)

Finanzierungsplan
Ausgaben

Unterkunft und Verpflegung
Fahrtkosten und Honorare

Material und Sonstiges

Summe 0,00 €

12,75€/Tag/TN Programm (@ 6 h), Teilnehmerliste
7,50€/Tag/TN Programm (@ 6 h), Teilnehmerliste
6,75€/4,50€/Tag/TN Teilnehmerliste, (Juleica-Nachweis)
6,75€/4,50€/Tag/TN Programm, Teilnehmerliste, (Juleica-Nw.)

50%, max. 400€/ Jahr

Entscheidung Vorstand

Teilnehmerzahl

Projektbeschreibung

Belege und Rechnungen miissen drei Jahre aufgehoben und auf Anfrage vorgelegt werden

Einnahmen
Teilnehmergeblhren/Spenden
ZuschUsse (Stadt, Gemeinde andere Jugendringe)

Sonstige Einnahmen

Summe 0,00 €

A

D Grundférderung fir Verbande

[] Mitarbeit im KJR Vorstand

D Verbandsférderung

[ Mitarbeit im KJR auRerhalb der Vorstandsarbeit

150€/Delegierter/Jahr
100€/Vorstand/Jahr

variabel, s.Richtlinie

Namen der anwesenden Delegierten:

variabel, s.Richtlinie

Der Zuschuss soll auf folgendes Konto iiberwiesen werden

Kontoinhaber

IBAN DE

(Vereinskonto, Privatkonto nur bei Mitarbeiterbildung Einzelteilnehmer)

Antragsfristen: A = 2 Monate nach Durchfiihrung, B = 01.03. des Folgejahres, C = 15.11. des laufendes Jahres

Antragsteller:

Zustandiger Jugendverband im Kreisgebiet:

Wird vom Kreisjugendring ausgefullt

Antragsnummer Betrag

Ort, Datum Unterschrift Ort, Datum

Stempel, Unterschrift

HH-Stelle Unterschrift
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