Kreisjugendring Wunsiedel
-Geschéftsstelle-

Gruppenerhebumn

Name Verband / Jugendgruppe

Name Landesverband / Hauptvereins (z.B.BLSV / BDKJ / Ev. Jugend usw.)
Name des/der Vorsitzenden (genaue Anschrift mit Tel. Nr.)
Vorname Name
StralBe
PLZ - Ort
Tel. Nr./ Mobil Nr. /
E-Mail

Name des/der verantwortlichen Jugend-/Gruppenleiter/in  (genaue Anschrift mit Tel. Nr.)

Vorname Name

StralRe

PLZ - Ort

Tel. Nr. / Mobil Nr. /

E-Mail




An wem soll der KJR zukinftig alle Postsendungen / Informationen senden:

(Genaue Anschrift der Kontaktperson — nur diese Person wird zuklinftig samtliche
Postsendungen vom KJR Wunsiedel i. F. erhalten. Die Kontaktperson ist dann
verantwortlich fur die Weitergabe der Postsendungen an die Verantwortlichen/Abteilung

vom Verband / Verein / Jugendgruppe)

Vorname Name

Strale

PLZ - Ort

E-Mail

Die Postsendungen des KJR Wunsiedel werden nur auf dem
elektronischen Postweg (E-Mail) zugestellt.

Diese E-Mails sollen nicht an die vorstehend genannte Kontaktperson versendet,
sondern nur an nachfolgende E-Mail-Adresse gerichtet werden:

Bankverbindung Verband / Verein / Jugendgruppe

IBAN DE

BIC

Bankverbindung

Konto
des/der JA NEIN
Verbandes / Vereines / Jugendgruppe

Wenn nein, Name des Konto-Inhabers




Shatistischess

Stand der Mitglieder des/der Vereins / Gruppe am:

. (Datum)

. (Anzahl Gesamtmitglieder)
Altersgruppe davon weiblich davon méannlich
bis 13 Jahre
14 — 18 Jahre
19 — 26 Jahre

Stehen fir die Jugendarbeit Raumlichkeiten zur Verfiigung ?

@] im eigenen Vereinsheim - __ Anzahl
O im eigenen Jugendheim
O in sonst. Hausern / Gaststatten
(wo: )

An welchen Tagen / Zeiten finden die Zusammenkinfte / Gruppenabende statt ?

Wochentag Uhrzeit

(Unterschrift Vorsitzende / Vorsitzender)



