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Antrag
auf einen Zuschuss zum Erwerb der Juleica für Jugendgruppenleiter*innen
(innerhalb von 6 Wochen nach Ende des Kurses einzureichen)


Kreis Plön
Die Landrätin
Amt für Familie und Jugend
Hamburger Str. 17/18
24306 Plön



[bookmark: Text43][bookmark: Text33]Antragsteller*in	                                                     
		         _________________________________________________________________________________________________________________________________________
                         Name der Kinder- und Jugendgruppe                Name Gruppenleiter*in


[bookmark: Text2]	     
		         _________________________________________________________________________________________________________________________________________
		    Anschrift der Kinder- und Jugendgruppe (Adresse für die Postzustellung angeben)


[bookmark: Text18]	      
		         _________________________________________________________________________________________________________________________________________
		    Kontoverbindung (IBAN) der Kinder- und Jugendgruppe


[bookmark: Text63][bookmark: Text64]Juleica-Grundkurs 			vom       		 bis	      
					              ___________________________		_______________________________

[bookmark: Text76]Gesamt-Kosten je Teilnehmer*in am Juleica-Grundkurs  (Nachweis beifügen)	        €
											__________________

Folgende Mitglieder der Kinder- und Jugendgruppe haben am oben genannten Juleica-Kurs erfolgreich teilgenommen und erhielten die Bescheinigung über die erfolgreiche Teilnahme ausgehändigt:

	Vor- und Nachname
	Geburtsdatum
	Wohnort
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Erklärung des/der Antragsteller*in


Entsprechendes bitte unbedingt ankreuzen:
☐  Der Zuschuss wird nachweislich an den/die Jugendgruppenleiter*in ausgezahlt oder
☐  Der Zuschuss hat nachweislich die bereits zu zahlenden Teilnahmegebühren gemindert.

☐  Vom Ehrenamtsträger wird kein weiterer Zuschuss gewährt oder
[bookmark: Text75]☐  Vom Ehrenamtsträger wird je Teilnehmer*in ein Zuschuss in Höhe von        € gewährt.
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· Es wird bestätigt, dass die o.g.Teilnehmer*innen den Kurs erfolgreich abgeschlossen haben und regelmäßig in o.g. Kinder- und Jugendgruppe als Gruppenleiter*in tätig sein werden.
· Entsprechende Belege und Nachweise über die Verwendung des Zuschusses sind zu Prüfungszwecken 5 Jahre aufzubewahren und können jederzeit eingesehen werden.

Die Hinweise zum Datenschutz finden Sie auf der Internetseite www.kreis-ploen.de unter dem Stichwort Jugendarbeit. Des Weiteren können Sie diese Hinweise in Papierform beim Kreis Plön anfordern oder vor Ort einsehen.
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___________________                 ________________________________________
Ort, Datum                                            Stempel und Unterschrift der Gruppenleitung
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