KJR

Antragsteller (Verein, Verband):

Ort/Dauer d. MalRnahme mit PLZ

Kreisjugendring Nirnberger Land desssrkasr

Verwendungsnachweis

Uber den Zuschuss flr Freizeiten in der Jugendarbeit

von bis

Zum Verwendungsnachweis gehért auRerdem der Kosten- und Finanzierungsnachweis (Antrags-Formblatt) sowie die Einladung/Ausschreibung und ein kurzer
Bericht.

Teilnehmende an o. g. MaBhahme:

Leitungs-/Betreuerteam:

Ifd

Nr.

Name, Vorname

Haup.

amtl.

Ehren

amtl.

Sonst

MA*

Geschlecht

m

w

d

Alter

PLZ

Glltige JuLeiCa-Nummer

und Ablaufdatum

1.

2
3
4.
5
6

~

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.
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Antragsteller (Verein, Verband):

Verwendungsnachweis

Kreisjugendring Nirnberger Land desssrkasr

Uber den Zuschuss flr Freizeiten in der Jugendarbeit

Ort/Dauer d. MalRnahme mit PLZ
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Zum Verwendungsnachweis gehért auRerdem der Kosten- und Finanzierungsnachweis (Antrags-Formblatt) sowie die Einladung/Ausschreibung und ein kurzer

Bericht.

Zuséatzliches ehrenamtliches Kochteam:

Ifd | Name, Vorname Haup. | Ehren | Sonst. Geschlecht Alter PLZ + Wohnort
Nr. amtl. | amtl. MA* m w d

1

2

3

4,

5

6

* Sonstige Mitarbeiter_innen: bitte entsprechende Buchstaben eintragen

Bedeutet Honorarkrafte =H
Geringfugig Beschéftigte =gB
Personen im FSJ/FOJ =FSJ oder FOJ
Personen im Bundesfreiwilligendienst =BFD
Personen im Praktikum =P

Sonstige Personen =S
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KJR

Antragsteller (Verein, Verband):

Ort/Dauer d. MalRnahme mit PLZ

Kreisjugendring Nirnberger Land desssrkasr

Verwendungsnachweis

Uber den Zuschuss flr Freizeiten in der Jugendarbeit

von

bis

Zum Verwendungsnachweis gehért auRerdem der Kosten- und Finanzierungsnachweis (Antrags-Formblatt) sowie die Einladung/Ausschreibung und ein kurzer
Bericht.

Teilnehmer*innen

Ifd.
Nr.

Name, Vorname

Geschlecht

m

W

d

Alter

PLZ + Wohnort

1.

2
3
4.
5
6

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.
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Antragsteller (Verein, Verband):

Ort/Dauer d. MalRnahme mit PLZ

Kreisjugendring Nirnberger Land desssrkasr

Verwendungsnachweis

Uber den Zuschuss flr Freizeiten in der Jugendarbeit

von

bis

Zum Verwendungsnachweis gehért auRerdem der Kosten- und Finanzierungsnachweis (Antrags-Formblatt) sowie die Einladung/Ausschreibung und ein kurzer
Bericht.

Ifd.
Nr.

Name, Vorname

Geschlecht

m

W

d

Alter

PLZ + Wohnort

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Seite 4 zum Verwendungsnachweis



KJR

Antragsteller (Verein, Verband):

Ort/Dauer d. MalRnahme mit PLZ

Kreisjugendring Nirnberger Land desssrkasr

Verwendungsnachweis

Uber den Zuschuss flr Freizeiten in der Jugendarbeit

von

bis

Zum Verwendungsnachweis gehért auRerdem der Kosten- und Finanzierungsnachweis (Antrags-Formblatt) sowie die Einladung/Ausschreibung und ein kurzer
Bericht.

Ifd.
Nr.

Name, Vorname

Geschlecht

m

W

d

Alter

PLZ + Wohnort

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.
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