
An die        Bitte alle Angaben mit deutlich lesbarer Schrift  
Stadt / Gemeinde     einsetzen (Nichtzutreffendes streichen!) 
 
       Der Antrag ist unmittelbar nach Abschluss
       der Maßnahme einzureichen! 
 

Zuschussantrag auf Jugendhilfemittel 
und zugleich 

B E S T Ä T I G U N G 
 

[] für Jugendlager, -wanderungen, -fahrten   [] für internationale Jugendbegegnungen 
 
nach/in __________________________________________________________________________________ 
 (Ort, Kreis, Land) 
 
der Jugendgruppe __________________________________________________________________________ 
    (genaue Bezeichnung, Ort)     (Land, Nation) 
 
Der Leiter der Maßnahme heißt: ____________________________________ geboren am: _______________ 
 
und wohnt in _____________________________________________________________________________ 
         (Straße, Nr., PLZ, Ort, Telefon) 
 
Die Maßnahme beginnt am ___________________________ und endet am ___________________________ 
 
Dauer der Maßnahme _____Tage (Zuschussfähig sind mindestens drei, max. 28 Tage einschl. An- und Abfahrt) 
 
Teilnehmerzahl insgesamt __________, davon __________ aus dem Landkreis Soltau-Fallingbostel, davon sind  
 
_________ Mitglieder der Jugendgruppe. 
 
Überweisungskonto _________________________________________________________________________ 
      (Konto-Nr., BLZ, genaue Bezeichnung der Kasse, Ort) 
 
Kontoinhaber______________________________________________________________________________ 
      (Name, Adresse) 
 
Bescheinigung 
Obige Lagerdauer und Teilnehmerzahl bestätigt: 
(Name, Adresse der Herberge, des Zeltplatzes o.ä.): 

Am Lagerort 

 Datum Stempel, Unterschrift 
 
 
 

 
Die Richtigkeit der obigen Daten wird hiermit ausdrücklich bestätigt!   
Ohne Unterschrift gilt der Antrag als nicht gestellt!     
          
         __________________________ 
         Datum und Unterschrift des 
Wird von der zuschussgewährenden Stelle ausgefüllt:   Gruppenleiters                             
Landkreis Zuschuss: 
Anzahl der Teilnehmer       x Tage x Beihilfebetrag          =  Euro  
 
 

  
          x 2,50 Euro 

 
 
 

 

Anzahl der Betreuer       x Tage x Beihilfebetrag          =  Euro  
 
 
 

  
          x 5,00 Euro 

 
 

 

Anzahl JULEICA Inh.       x Tage x Beihilfebetrag          =  Euro  
   

         x 1,00 Euro 
  

 
 
zusammen: 

Stadt-/Gemeindezuschuss: 
Anzahl der Teilnehmer       x Tage x Beihilfebetrag          =  Euro  
 
 

  
 

 
 
 

 

Anzahl der Betreuer       x Tage x Beihilfebetrag          =  Euro  
 
 
 

  
 

 
 

 

Anzahl JULEICA Inh.       x Tage x Beihilfebetrag          =  Euro  
   

 
  

 
 
zusammen: 


