Zuschussanirag
(bitte KJR oder SJR ankreuzen)

Eingangsdatum:
STADTJUGENDRING
Kreisjugendring Schweinfurt SCHWEINFURT
Felix-Wankel-StraBe 3 97526 Antrags-Nr.: Stadfjugendring Schweinfurt
Sennfeld Markt 1
Tel. 09721 6462033 97421 Schweinfurt
E-Mail: info@kjr-sw.de Tel. 09721 517862

E-Mail: post@sjr-sw.de

Zuschusstitel 4a - Forderung von Projektarbeit/ besondere Projekte/ Férderung des Ehrenamts

Passendes bitte ankreuzen:

[] Jugendarbeit und Schule [] Pravention

|:| Ehrenamtsgewinnung D Gesundheitsféorderung

[] Jugendkultur [] Klimaschutz und Nachhaltigkeit
|:| Integration und Interkulturelle Offnung D Medienpddagogik

|:| Inklusion D Sonstiges

Antragstellende Jugendorganisation: (Noame und Anschrift Verband/Verein)

Verantwortliche:r fir Antragstellung: (Vorname, Name, Anschrift)

Telefon: E-Mail:

Bescheid zustellen an:

(Name und Anschrift)

Bankverbindung: (keine Privatkonten)

Kontoinhaber: Name Geldinstitut:
IBAN: BIC:
Verwendungszweck:

Dauer des Projekis:

Zeitlicher Ablauf:

Finanzierungsplan
Berechnungsschlissel:

KJR: 40% der forderfahigen Kosten & max. 800,00 €
SJR: Festbetragsférderung nach Vorstandsbeschluss

Gesamtausgaben (= Aufstellung auf der Rickseite/Verwendungsnachweis) O,OO €

- Einnahmen:

- Sonstige Einnahmen (z.B. sonstige Zuschusse)
- Erwarteter Zuschuss vom BJR

- Erwarteter Zuschuss vom BezJR

- Erwarteter Zuschuss vom KJR

- Erwarteter Zuschuss vom SJR

- erwarteter Zuschuss von der Gemeinde
(Schwebheimer Modell)

= Restbetrag (Eigenanteil) 0,00 €



1.

2.

Verwendungsnachweis

Der Verwendungsnachweis ist fUr die Gesamtkosten aufzustellen. Er kann nur dann anerkannt
werden, alle erforderlichen Angaben eingetragen sind.
FUr Titel 3 sind Kopien der Belege einzureichen.

Beleg-Nr.

Bezeichnung / Grund der Zahlung

Empfdnger:in

Zahldatum

Betrag in €

Gesamtausgaben der MaBnahme:

0,00 €

Anlagen: (bitte ankreuzen)

[] Begrindung der besonderen MaBnahme

[] Formen der Beteiligung junger

Menschen

[ inhaltliche und methodische Auseinandersetzung

|:| ggf. eigener Verwendungsnachweis

Mit der Unterschrift wird bestatigt, dass der Antrag inkl. aller Anlagen sachlich und rechnerisch richtig ist.

Datum

Unterschrift Antragsteller:in
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