
 

W e i t e r e  K o s t e n  ( b i t t e e i n z e l n a u f f ü h r e n )

AUSGABEN 
Unterkunft und Verpflegung 
Weitere Ausgaben 
Einnahmen durch Teilnehmerkosten 

Ort, Datum  Unterschrift Veranstalter & wenn möglich Pfarrer 

ZUSCHUSSANTRAG

für Familienveranstaltungen von Pfarreien/Pfarreiengemeinschaften/Verbänden

Sp
 
ätesten

 
s sechs W

 
ochen nach der Veranstaltung einreichen 

Vorname und Nachname des Antragsstellenden 

Straße PLZ Ort

Telefon E-Mail

Pfarrei/Pfarreiengemeinschaft    Anschrift Pfarrei/PG 

Veranstaltungstermin  Veranstaltungsort 

Veranstaltungstitel    Teilnehmende Kinder Teilnehmende Erwachsene/     
Jugendliche ab 13 Jahren      von 2-12 Jahren 

Kosten für die Veranstaltung 

Defizit 

Wir bestätigen, dass der zugeteilte Zuschuss in voller Höhe verwendet wird, um die Beiträge der 
Teilnehmenden niedrig zu halten (Mit abzugeben: Teilnehmendenliste mit Altersangaben, Flyer/
Einladung, zeitlicher Ablauf mit Beschreibung der inhaltlichen Einheiten) 

Kontoinhaber/in

BIC  Name der Bank

BITTE NICHT AUSFÜLLEN! 

Förderbetrag  JA  NEIN Für diese Maßnahme liegt eine Zuschussanfrage vor: 
Datum, Name/Kürzel: 

Datum, Name/Kürzel: 

Datum, Name/Kürzel: 
Antragsteller informiert

IBAN (keine privaten Kontonummern möglich)    
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