Oberstufenzentrum 2 oszz
Wirtschaft und Verwaltung
>ASCHULE POTSDAM A

Stadtische Schule Potsdam

Antrag auf Fordermittel

Antragsteller: Datum:
[] Mittel des Fordervereins
[] Schulische Mittel

Verwendung(szweck (auch als Anhang moglich)

bei Projekten bitte Kurzbeschreibung, bei Zeugnisausgaben, Schileraustausch o. Exkursionen auch Teilnehmerliste)

Gesamtkosten Finanzierung gesamt
davon voraussichtlich: davon bereits von anderen ibernommene Kosten:
Fahrtkosten: € offentl. Zuschisse (z. B. Haushalt):’ €
Ubernacht.-/ 0. Verpfleg.kosten:’ € Sponsorenanteil: €
Material- und andere Kosten: € Eigenleistung der Teilnehmer: €
Summe: 0,00 €  Summe: 0,00 ¢
beim FOV beantragter Zuschuss: 0,00 ¢

evtl. beantragter Vorschuss:
(max. 60% des Gesamtzuschusses) €

Unterschrift des Antragstellers:

wird von den zu befurwortenden Gremien ausgefullt

FOV:
Eingangsdatum: Nr. des Antrags:

befurwortet abgelehnt Kenntnisnahme
(entsprechend ankreuzen)

Datum: Unterschrift:
Datum: Unterschrift:

Schulleitung (bei Schulischen Mitteln unter 500,00 €):
| | | | Hohe des Zuschusses: . €
Datum: Unterschrift:

Schulkonferenz (bei Schulischen Mitteln ab 500,00 €):
Hohe des Zuschusses: , €
Datum: Unterschrift:




Oberstufenzentrum 2 oszz
Wirtschaft und Verwaltung
UROPAS POTSDAM o

Stadtische Schule Potsdam o

Abrechnung von Fordermitteln
Antrag vom:
Antragsteller:
Zweck:
Gesamtbetrag:
Bitte auf folgendes Konto Uberweisen:

Kontoinhaber: .......ccccciiiiiiiiiiiiiier i e Geldinstitut: ..o

Einzelne Belege (bitte aufkleben, ggf. Anlage)

Bei Schulischen Mitteln:

Datum Schulleitung



	€_8: 0
	€_9: 0
	€_10: 0
	€_11: 
	Kontoinhaber: 
	Geldinstitut: 
	IBAN: 
	BIC: 
	Datum: 
	Verwendungszweck: 
	Fahrtkosten: 
	Übernachtung/Verpflegung: 
	Material: 
	Zuschüsse: 
	Sponsoren: 
	Eigenleistung: 
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Text5: 
	Text6: 
	Text7: 
	Text8: 
	Text9: 


