Antrag fiir das Jugendbudget

Name/Titel des Projektes

Projektpartner
(Verein/Schule/Kita/Verbdnde etc.)

Erwachsene Ansprechperson:
Strafle:

PLZ/Ort:

Telefon:

E Mail:

Teilnehmerzahl:

Alter der Teilnehmer:

Zeitraum:
(wann wird eure Idee umgesetzt)

Veranstaltungsort:

Gesamtkosten:

Eure Projektidee:

(beschreibt in groben Ziigen eure
Idee und macht deutlich wie junge
Menschen (0-27 Jahren) aktiv daran
beteiligt werden)

sbcm

Burggemeinde

Bruggen




Unterschriftenliste

Erwachsene Ansprechperson

Adresse

Unterschrift

Unterstii

tzer Junge Menschen 0 — 27 Jahren

Name und Alter

Adresse

Unterschrift

wikcm

Burggemeinde

Bruggen




siewm
Burggemeinde

Bruggen




