An das
Landeskirchenamt
Schaumburg Lippe

Uber

Landesjugendpfarramt
Schaumburg-Lippe
Kirchweg 4a

31700 HeuerBen

Antrag auf ZuschuB der Landeskirche zu FreizeitmaBnahmen

Gemeinde:

Name
und Anschrift
des Leiters/

der Leiterin:
Anzahl
Termin: der Teilnehmerlnnen:
Ort:
Art der MaBnahme:
bitte ankreuzen Ferienfreizeit Wochenendfreizeit Konfirmandenfreizeit Seminar

Bei Freizeiten mit einer Dauer von mehr als 4 Tagen ist zusdtzlich anzugeben:

Gesamtkosten
pro Teilnehmerln:

TeilnehmerInnen-
Beitrag:

Andere Zuschiisse:

Wir bitten um Uberweisung des Zuschusses auf folgendes Konto:

Kontonummer:

Bank:

Bankleitzahl:

Inhaber des Kontos:

Der Antrag ist nach Durchflihrung der Freizeit einzureichen.
Dem Antrag ist eine TeilnehmerInnenliste beizufligen.

Unterschrift

Vermerk des Landesjugendpfarramtes:

Datum Unterschrift
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