Kinder- und Jugendférderplan 2026-2030 Senden Sie das ausgefiillte Formular
Kreis Steinfurt II spatestens bis zum 28.02. des Folgejahres

Verwendungsnachweis und Antrag zu Position 4.4.1 an:
Kreis Steinfurt | Jugendamt

Stru ktu rfﬁrderu ng _- F6 rderu ng Landrat-Schultz-Str. 1| 49545 Tecklenburg
der ehrenamtlichen Arbeit

fiir die Arbeit in Jugendverbianden und -vereinen

Vorgangszeichen (wird vom Jugendamt ausgefiillt)
Kreisverband
Name des Verbandes | des Tragers
Stralte Hausnummer
Postleitzahl Ort
Ansprechperson

Telefon E-Mail

Angaben zum Bewilligungsbescheid des Vorjahres

Datum Betrag

Die Strukturforderung wurde verwendet durch

[ ] Kreisverband Betrag

L] Weitergabe an andere Mitgliedsorganisationen (bitte benennen):

Name der Mitgliedsorganisationen Betrag
Name der Mitgliedsorganisationen Betrag
Name der Mitgliedsorganisationen Betrag

|| Weitergabe im Rahmen Orts- bzw. Aktivititenpauschale
(bitte ankreuzen)

Betrag
(] Altenberge ] Hopsten ] Horstmar ] Hérstel ] Laer
[ | Ladbergen [ ] Lengerich ] Lienen L] Lotte ] Metelen
] Mettingen L] Neuenkirchen ] Nordwalde ] Ochtrup ] Recke
|| Saerbeck || Steinfurt | Tecklenburg || Westerkappeln || Wettringen

Stadte mit eigenem zustindigen Jugendamt (hier: Rheine, Emsdetten, Greven, Ibbenbiiren) werden nicht bezuschusst.

Die Mittel wurden zur Férderung folgender Schwerpunkte eingesetzt

L] Partizipation

|| Kooperation und Vernetzung

[] Integration, interkulturelles Lernen
L] Generationszusammenarbeit

L] Kooperation zw. Schule u. Jugendverbandsarbeit
|| Pravention
(] Geschlechtsspezifische Angebote

[ ] Sonstige
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Die Mittel wurden durch folgendes Gremium beschlossen

[ Vorstand (| Beirat
] Voll- bzw. Mitgliederversammlung
[ ] Sonstige

Die Mittel wurden zur Deckung folgender Kosten ordnungsgemif} verwendet

|| Betriebskosten (Miete, Telefon, Versicherung, etc.)

Betrag
(] Honorarkosten

Betrag
] Projektkosten

Betrag
(] Sonstige Kosten

Betrag
Mittel in folgender H6he wurden nicht in Anspruch
genommen Betrag

Hiermit wird die ordnungsgemafie Verwendung der Mittel aus der Strukturférderung - ehrenamtliche Arbeit gem. Pos.
4.4.1 Kinder- und Jugendférderplan 2021 - 2025 des Kreises Steinfurt fur die Jugendverbandsarbeit im Jahr 2025 bestatigt.
Alle Angaben wurden wahrheitsgetreu gemacht.

Antrag auf Strukturforderung fiir die ehrenamtliche Arbeit

Kreditinstitut
Kreditinstitut

IBAN BIC

BLZ Kontonummer

Hiermit beantragen wir Mittel aus der Strukturférderung fiir die ehrenamtliche Arbeit gem. Pos. 4.4.1 Kinder-
und Jugendférderplan 2026 - 2030.

Neben der allgemeinen Kostenerstattung beantragen wir eine Aktivitdtenpauschale fiir folgende Kommunen

(bitte ankreuzen):

L] Altenberge ] Hopsten | Horstmar L] Horstel L] Laer

] Ladbergen (] Lengerich [ Lienen [ Lotte ] Metelen
] Mettingen ] Neuenkirchen  [] Nordwalde ] Ochtrup ] Recke

] Saerbeck L] Steinfurt L] Tecklenburg L] Westerkappeln L] Wettringen

Stiadte mit eigenem zustindigen Jugendamt (hier: Rheine, Emsdetten, Greven, Ibbenbiiren) werden nicht bezuschusst.

Erkldrung des Antragstellers

L] Ich bestitige die Richtigkeit der gemachten Angaben. Mir ist bewusst, dass der Antrag mit dem Absenden als
gestellt gilt.

(] Die Richtlinien des Kreises Steinfurt fiir die Kinder- und Jugendarbeit sind mir bekannt.
[ ] Ich weift, dass ich {iberzahlte oder zu Unrecht erhaltene Férderungen zuriickzuzahlen habe.
L] Ich willige in die Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten ein.

[ ] Den Hinweis zum Datenschutz des Kreises Steinfurt habe ich zur Kenntnis genommen

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift
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http://www.kreis-steinfurt.de/datenschutzhinweis-jugendarbeit
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