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Antrag auf Gewahrung einer Forderung nach
dem Kinder-und Jugendférderplan der Stadt
Beckum

Stadt Beckum
Kinder-, Jugend- und Familienférderung
Postfach 1863
59248 Beckum

Mit dem Kinder- und Jugendférderplan der Stadt Beckum werden Vereine, Verbande und
Trager der Jugendarbeit und deren Aktivitaten fir Kinder und Jugendliche im Alter von 6
bis 21 Jahren (in Ausnahmefallen bis 27 Jahren) aus Beckum unterstltzt. Antrage sind
8 Wochen vor Beginn der MaBnahme, spatestens jedoch bis zum 30. September des
laufenden Kalenderjahres einzureichen.

Angaben zum Antragsstellenden

Name des Vereins,
Verbands, Tragers
Kontaktperson:
Anschrift
E-Mail
Kontaktdaten
Telefon

Die Férderung soll auf folgendes Konto liberwiesen werden:

Geldinstitut (Name und Ort)

IBAN

Beantragt wird ein Zuschuss zu

Ferienangebot/auBerschulische Jugendbildung

Kooperationsprojekt

Inklusion und Einzelférderung

Schulung



http://www.beckum.de/
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Ich beantrage die Auszahlung einer Abschlagszahlung vor MaBnahmebeginn in
Hohe von 75 Prozent des voraussichtlichen Zuschusses (mdglich bei einer Forde-
rung ab 1.000 Euro).

Angaben zur geplanten MaBnahme

Bezeichnung des Angebots

Veranstaltungsort

von
Veranstaltungszeitraum

bis

Kooperierende
(sofern zutreffend)

Beschreibung der MaBBnahme
(zum Beispiel: Programm,
Einladung)

Voraussichtliche Zahl der
Teilnehmenden

Voraussichtliche Zahl der
Begleitpersonen

Sofern ein Zuschuss fiir Inklusion und Einzelférderung beantragt wird, begriinden Sie
bitte kurz, wofiir Mittel in welcher Hohe benoétigt werden:
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Die Forderrichtlinien des Kinder- und Jugendforderplans der Stadt Beckum werden hier-
mit anerkannt und bei der Durchfiihrung beachtet. Ein Verwendungsnachweis wird bis
spatestens 8 Wochen nach Beendigung der MaBnahme eingereicht.

Ich bestatige, dass die Angaben im Antrag vollstandig und richtig sind. Ich bin damit ein-
verstanden, dass meine personenbezogenen Daten ausschlieBlich zum vorgenannten
Zweck gespeichert werden.

Beckum

Ort und Datum Unterschrift
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