o
Kreisjugendring Miesbach
im Bayer. Jugendring Kd6R
Rosenheimerstr. 12
83714 Miesbach

Tel.: 08025 / 704 - 241
e-Mail: kjr-miesbach@Ira-mb.bayern.de

Fax.: 08025 / 704- 244

Nicht ausfiillen ! HST:
Kreisjugendring | ="9angsdatum:
Miesbach nachgefordert am:.............c........ folgende
Beleg-Nr.
Unterlagen:

ANTRAG AUF GEWAHRUNG EINES ZUSCHUSSES

1. Verband/Gruppe/Verein:

2. Antragstellerin:

Vorname / Name: Tel.:
Str.: Ort :
E-Mail:

3. Bankverbindung des Verbands/Gruppe/Verein (keine Privatperson) :

Jugend-/Vereins- Konto-
konto (Name) Nr.:
Bank: BLZ:
4. Forderbereiche: (zutreffendes ankreuzen !)
Art der Férderung Anlagen Termin/Einreichung
[ ] Férderung von Ausschreibung / Einladung, 6 Wochen nach der
FreizeitmaBnahmen  Teilnehmerliste, Belege in Kopie MaBnahme
[ Férderung von Ausschreibung/Einladung, Bericht, 6 Wochen nach der
Jugendbildung Teilnehmerliste, Belege in Kopie MaBnahme
Antrag beim BJR/Bez.JR gestellt: [lja Bescheid beilegen
[ ] nein oder nachreichen

[] Férderung von

Ausschreibung, Kalkulation,

Vorantrag 6 Wochen vorher

Jugendkultur Bericht, Belege in Kopie
[] Férderung von Ausschreibung, Kalkulation, Vorantrag 6 Wochen vorher
Projektarbeit Bericht, Belege in Kopie

[ 1 Sonderforderung

Ausschreibung, Kalkulation,
Bericht, Belege in Kopie

Nach Mégl. Vorantrag 6
Wochen vorher

Ubersteigt der zu erwartende Zuschuss 1000 Euro, so muss grundsétzlich spatestens 6 Wochen vor einer MaB-
nahme ein Vorantrag (Formular) mit Kostenkalkulation eingereicht werden.

Der/Die Antragstellerin erkennt die Zuschussrichtlinien des KJR an, versichert die Richtigkeit der gemachten
Angaben und bestatigt, dass sich die Ausgaben ausschlieBlich auf die beantragte JugendmaBnahme beziehen.

Ort und Datum

Unterschrift AntragstellerIn (Originalunterschrift)




Abrechnung

1. Art der MaBnahme:
( genaue Bezeichnung/ggf.Titel)

2. Ort der MaBnahme:

] von bis
3. Dauer der MaBnahme: (jeweils Datum, Uhrzeit)
Ausgaben: Euro
Werbung und Offentlichkeitsarbeit
Unterkunft
Verpflegung

Mietkosten fir

Materialkosten

Fahrtkosten

Sonstige Sachkosten

Klnstlerhonorare

Aufwendungen fr ehrenamtliche Mitarbeiter
Kosten flr Honorarkrafte

Anschaffungskosten fur

Sonstige Ausgaben

Gesamtsumme der Ausgaben

Einnahmen / Zuschusse:

Teilnehmer/innen Beitrage

Zuwendung der Gesamt- 0. Erwachsenenorganisation

Vom Bezirksjugendring fir

Vom Bayer.Jugendring fir

Vom Land,Bund,EU

Von Kommunen,Landkreis und sonstige

Spenden/Sponsering

Sonstige Einnahmen

Gesamtsumme der Einnahmen

Angewiesen am: Unterschrift:

Fehlbetrag/Defizit
Nicht ausfiillen !

T u. 5h:
Anrechnungsfahig: Tage: Teilnehmer:

B:. _  w___m
Berechnungsformel: =

TN.: w___ m
Bearbeitet am: Unterschrift:

Verband:




TEILNEHMER / INNEN — LISTE (falls erforderlich)

Nr.

Verantwortliche / Leiter;
Name, Vorname

PLZ

Wohnort

Alter

w/m

Unterschrift
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Teilnehmerinnen;
Name, Vorname

PLZ

Wohnort

Alter

w/m

Unterschrift
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Fortsetzung Teilnehmerinnen - Liste

Teilnehmerinnen: Name, Vorname

PLZ

Wohnort

Alter

w/m

Unterschrift
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Fortsetzung Teilnehmerlnnen - Liste

Teilnehmerlnnen: Name, Vorname

PLZ

Wohnort

Alter

w/m

Unterschrift
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