
An den 
Elternverein Ottensheim für VS und NMS 
Daniela Kickingereder (Obfrau) 
Steingasse 3-5 
4100 Ottensheim 
Tel: 0699 / 118 06 756 
daniela.kickingereder@gmx.at  

 

Ansuchen um Zuschuss zu einer 
Schulveranstaltung (z.B. Workshop) 
 

Klasse/n _____________________           VS                 NMS    Schüleranzahl ____ 

Klassenlehrer/in _____________________________________________________________ 

Titel der Veranstaltung_________________________________________________________ 

Datum der Durchführung_______________________________________________________ 

Referent/in _________________________________________________________________ 

Zu erwartende Kosten_________________________________________________________ 

Zielkonto IBAN_______________________________________________________________ 

Zielkonto Empfänger/in________________________________________________________ 

Bitte nach der Veranstaltung eine Rechnungskopie an den Elternverein übermitteln! 

Ihre Daten werden gemäß den Richtlinien der DSGVO verwendet. 

 

_____________    ______________________________________ 

Datum      Unterschrift für die Antragsteller 

………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Dieser Abschnitt wird vom Elternverein ausgefüllt. 

Dem Ansuchen wird stattgegeben:    ja   nein 

Höhe des gewährten Zuschusses: ________________________________€ 

 

_____________    ______________________________________ 

Datum      Unterschrift für den Elternverein 

mailto:daniela.kickingereder@gmx.at
mailto:daniela.kickingereder@gmx.at

