AA MarkischerKreis

Verwendungsnachweis der Forderung

schulischer Jugendbildung.

Markischer Kreis
Fachdienst 54
Heedfelder Str. 45
58509 Ludenscheid

fur Kinder- und Jugendfreizeiten, Angebote der internationalen Jugendarbeit, Angebote aul3er-

. . Datum Nummer
Eingangsbestatigung vom
Name der Gruppe
Strasse, Hausnummer PLZ Ort
Ansprechpartner Name, Vorname Anschrift
Telefon privat Telefon dienstlich Emailadresse
Bankverbindung — Name des Kreditinstituts IBAN
Bezeichnung der MaRnahme / Reiseziel Reisedauer vom bis Tage

Zahl der Teilnehmer einschliel3lich Leiter aus dem Bezirk des Jugendamtes Markischer Kreis

Teilnehmer: davon qualifizierte Gruppenleiter:

Die Gesamtkosten beliefen sich laut beigefligter Belege auf insgesamt: €

Finanzierung

Eigenbeitrag der Teilnehmer €
Forderung fur Teilnehmer: €
Forderung fur qualifizierte Gruppenleiter: €
Summe: 0,00 €
Datum Unterschrift

Daten loschen Speichern

Drucken
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