Antrag auf Gewahrung eines
Zuschusses zur Absicherung
von Sportveranstaltungen

Richtlinie 1.1, 1.2

Kontaktdaten des Sportvereins/Kreisfachausschusses und der verantwortlichen Person

Name des Sportvereins/Kreisfachausschusses

Vereinsnummer beim LSB Thiringen

Vorname Nachname
Stralie Hausnumer
Postleitzahl Ort
Telefonnummer Mail-Adresse

Informationen zur Sportveranstaltung

Art des Sportveranstaltung

sportliche Veranstaltung im Auftrag eines Landesfachverbandes

sportliche Veranstaltung mit Uberortlicher Bedeutung

sonstige sportliche Veranstaltung

Ort der Sportveranstaltung Datum und Uhrzeit der Sportveranstaltung

Anzahl der Teilnehmer

172




Beschreibung der Sportveranstaltung

voraussichtliche Gesamtkosten der Sportveranstaltung

Startgelder (n¢):

Ubernachtung ne:

Fahrtkosten in¢):

sonstige Kosten ne:

Gesamtkosten in¢):

beantragter Zuschuss durch den Kreissportbund Eichsfeld n ¢):

Ich versichere hiermit, dass die vorstehenden Angaben vollstandig sind und der Wahrheit
entsprechen.

Bitte senden Sie den Antrag per Mail oder postalisch an den Kreissportbund Eichsfeld.

Kreissportbund Eichsfeld Bahnhofstralle 22/24 info@ksb-eichsfeld.de
37327 Leinefelde 03605-501645
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