é Formblatt 4: Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben

(bitte durch den Verein / Anbieter / Einrichtung ausfillen lassen!)

Name, Vorname des Kindes / Jugendlichen Geb.-Datum

Name und Anschrift des Vereins / Anbieters / der sonstigen Einrichtung

[0 Vereinsbeitrige

Das oben genannte Kind bzw. die / der Jugendliche

[] ist schon Mitglied in unserem oben genannten Verein

seit: , ggf. bis:

[ st noch kein Mitglied, die Mitgliedschaft beginnt voraussichtlich am:

Fir die Mitgliedschaft der obengenannte Person entsteht ein
CImonatlicher [vierteliahrlicher Clhalbjahrlicher Cjahrlicher Beitrag in Hohe| | von Euro.

[1 Forderung kiinstlerischer/musischer bzw. vergleichbarer Fahigkeiten/Aktivitaten

Das oben genannte Kind bzw. die / der Jugendliche nimmt teil an:

seit: | | (ggf)bis: | |

Dafir fallt ein [ 1einmaliger [Imonatlichner  Beitrag in Hohe von S Euro an.

1 Freizeiten

Unsere oben genannte Einrichtung veranstaltet in der Zeit
vom: ‘ ‘ bis: ‘

[l eine Vereins- / Ferienfreizeit nach:

[] sonstige Veranstaltung:

Dafir fallt ein  [Jeinmaliger [Imonatlicher  Beitrag in H6he von S Euro an.

Die oben genannten Kostenbeitrage sind auf folgendes Konto zu tberweisen:

Kontoinhaber IBAN

Referenzzeichen BIC

Mir ist bekannt, dass evtl. eine Rickzahlung an das Biro fir Bildung und Teilhabe erfolgen muss (z.B. bei vorzeitiger
Beendigung der Mitgliedschaft oder Férdermafinahme).

Hiermit bestétige ich die Richtigkeit der obigen Angaben in vollem Umfang.

Ort Datum

Unterschrift Name
Verein/Anbieter/Einrichtung (in Druckbuchstaben angeben)
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