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Kreisjugendring Miltenberg 
Mainstr. 51, 63897 Miltenberg 

Postfach 12 26, 63882 Miltenberg 

Telefon: 09371/9486910 

Mail: verwaltung@kjr-miltenberg.de 

www.kjr-miltenberg.de 

Verwendungsnachweis Grundförderung  

der Jugendverbände auf Landkreisebene und 

Jahresabfrage 

Grundlegende Angaben 

Name der Jugendorganisation: 

Kontakt zur Jugendorganisation1 

Straße:  ________________________________  PLZ, Ort: ________________________________ 

Telefon: _________________________________________________________________________ 

Mail: __________________________________ Homepage: ________________________________ 

Ansprechpartner:in:  ____________________________________________________________ 

Funktion in der Jugendorganisation: ________________________________________________________ 

Per Mail erreichbar unter: ___________________________________________________________ 

Telefonisch erreichbar unter: ______________________________________________________________ 

Weitere Personen, die regelmäßig Mails vom Kreisjugendring Miltenberg erhalten dürfen: 

Name, Vorname: __________________________________________________________________ 

Name, Vorname: __________________________________________________________________ 

Name, Vorname: __________________________________________________________________ 

Name, Vorname: __________________________________________________________________ 

1 Hier bitte die Hauptadresse angeben, an die alle Unterlagen des KJR geschickt werden sollen. Vor 
allem ist hier die Mailadresse zu nennen. 

mailto:verwaltung@kjr-miltenberg.de
http://www.kjr-miltenberg.de/
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Bankverbindung der Jugendorganisation:  

Kontoinhaber:in ___________________________________________________________________  

Name Kreditinstitut: ________________________________________________________________  

IBAN: ___________________________________________________________________________  

BIC: ____________________________________________________________________________  

 

 Der / die Verantwortliche versichert durch seine Unterschrift, dass die genannten weiteren 
Personen ihr Einverständnis zur Weitergabe der Kontaktdaten erteilt haben. 

 

 ............................................................................    ..................................................................................  

Ort, Datum  Unterschrift 
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Weitere Angaben zum Antragsteller / Jahresabfrage: 

Verantwortliche Leitung des Jugendverbands / Vereins: 

Diese Angaben werden beim KJR Miltenberg zur Kontaktaufnahme gespeichert. 

Funktion Name, Vorname Mailadresse Telefon 

Vorsitz    

Stellv. Vorsitz    

Vorstandsmitglied    

Vorstandsmitglied    

 

Delegierte:r2 für die KJR-Vollversammlungen (1 – 4 stimmberechtigte Delegierte gemäß BJR 
Satzung) 

Nr. Name, Vorname Mailadresse Telefon Volljährig?  

    Ja Nein 

1      

2      

3      

4      

 

 Diese Personen sind damit einverstanden, dass die Unterlagen zur jeweiligen Vollversammlung an 
ihre, uns bekannte Mailadresse gesendet wird. Aus diesem Grund werden diese Daten beim KJR 
Miltenberg gespeichert. 

 

Mitgliederstand zum 01.01. des laufenden Jahres: 

 

 
2 Delegierte sind Personen aus dem Verband / Verein, die neben oder statt den Vorstandsmitgliedern 
ein Stimmrecht an der KJR Vollversammlung wahrnehmen dürfen. 

3 Mitglieder über 26 Jahre sind in der Regel im Jugendverband nur die Personen, die für die 
Jugendarbeit verantwortlich sind (KJHG). 

 

 Bis 14 Jahre 15 – 18 Jahre 19 – 26 Jahre Über 26 Jahre3 

Gesamt     
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Angaben zur Jugendleitercard: 

 Keine Angabe möglich 

  Jugendleitercards haben wir. 

 

Angaben zur Ortsgruppenstärke: 

Wir sind im Landkreis Miltenberg wie folgt vertreten: 

 in bis 3 Ortsgruppen:  
 in bis 5 Ortsgruppen:  
 in bis 10 Ortsgruppen:  
 in bis 20 Ortsgruppen  
 in über 20 Ortsgruppen  

Bitte hier, entsprechend der Nennung, die Orte auflisten: 

 Altenbuch  Amorbach  Bürgstadt  Collenberg 

 Dorfprozelten  Eichenbühl  Elsenfeld  Erlenbach 

 Eschau  Faulbach  Großheubach  Großwallstadt 

 Hausen  Kirchzell  Kleinheubach  Kleinwallstadt 

 Klingenberg  Laudenbach  Leidersbach  Miltenberg 

 Mömlingen  Mönchberg  Neunkirchen  Niedernberg 

 Obernburg  Röllbach  Rüdenau  Schneeberg 

 Stadtprozelten  Sulzbach  Weilbach  Wörth 

 

 Wir sind in allen 32 Gemeinden vertreten: 

 

 Wir übernehmen die Funktion eines Kreisverbands und sind vor allem auf Kreisebene aktiv. 

 Wir übernehmen die Funktion eines Dachverbands4. Zu uns gehören folgende weitere 
Gruppierungen: 

  ________________________________________________________________________  

  ________________________________________________________________________  

  ________________________________________________________________________  

  ________________________________________________________________________  

 
4 Als Dachverband im Sinne des BJR fungieren nur der BDKJ und der Dachverband klein bestehend 
aus DPSG und PSG 
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 Der / die Verantwortliche versichert durch seine Unterschrift die Richtigkeit der gemachten 
Angaben. 

 

 ............................................................................    ..................................................................................  

Ort, Datum  Unterschrift 
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Verwendungsnachweis für Leitungsaufgaben auf Kreisebene 

 

Die im Vorjahr ausgeschütteten Gelder haben den Sinn, die Verwaltungsaufgaben der Verbände auf 
Kreisebene abzufangen. Dazu gehören vor allem die Kosten, die für die Verwaltung des Verbandes 
und der Gremien auf Kreisebene. Diese sind an dieser Stelle für die bereits erhaltene 
Verwaltungspauschale nachzuweisen. 

Im Vorjahr erhaltene Verwaltungspauschale: .................................................................................... €  

Ausfüllhinweis: Im Verwendungsnachweis müssen ausschließlich Aufwendungen nachgewiesen werden, welche 
in der Summe die erhaltene Verwaltungspauschale ergeben. 

 

Ausgaben: 

A1 Kosten für Sitzungen und Tagungen der Leitungsgremien ............................................................... € 

A2 Kosten für Öffentlichkeitsarbeit .......................................................................................................... € 

A3 Geschäftskosten für Miete und Nebenkosten .................................................................................... € 

A4 Geschäftsbedarf wie Telefon, Porto, Material und Geräte ................................................................. € 

A5 Weitere Kosten einer Geschäftsstelle ................................................................................................ € 

A6 Sachaufwendungen auf Kreisebene wie Fahrtkosten ....................................................................... € 

A7 sonstige Aufwendungen (bitte separat auflisten) ............................................................................... € 

 

GS Gesamtsumme der Ausgaben  ..................................................................................... € 

 

Bitte keine Originalbelege einreichen. 

 

Dem Verwendungsnachweis liegen folgende kreisverbandliche Planungs- und Leitungsaufgaben zu 
Grunde: 

 

Anzahl der Vorstandssitzungen ...............................................................................................................................  

Anzahl der Verbandskonferenzen ...........................................................................................................................  

Sitzungen von Arbeitskreisen oder anderen Gremien .............................................................................................  

Weitere Aktivitäten des Kreisverbands ....................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................................  
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 Der / Die Verantwortliche versichert durch seine Unterschrift, dass die angegebenen Ausgaben im 
Verwendungsnachweis tatsächlich für zentrale Leitungsaufgaben entstanden sind. Der 
Verwendungsnachweis bezieht sich auf die tatsächlichen Ausgaben aus dem Vorjahr. Diese 
Ausgaben sind in der Buchhaltung des / der Antragsteller:in nachweisbar.  

 

 Der / die Verantwortliche versichert durch seine Unterschrift die Richtigkeit der gemachten 
Angaben. 

 

 ............................................................................    ..................................................................................  

Ort, Datum  Unterschrift 
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Antragstellung Mittel für zentrale Leitungsaufgaben 

 

Die Jahresabfrage ist wesentlicher Bestandteil für die Ausschüttung der Mittel für die zentralen Leitungsaufgaben. 
Wenn nicht anderes angegeben, beziehen sich die Angaben auf das Vorjahr. 

Hiermit beantragen wir die Ausschüttung der Mittel für die zentralen Leitungsaufgaben 
2023.  

ZPL 1 Sockelbetrag        100,00 € 

ZPL 2 Ortsgruppenzuschlag: 

 bis 3 Ortsgruppen 50,00 € 

 bis 5 Ortsgruppen 100,00 € 

 bis 10 Ortsgruppen 150,00 € 

 bis 20 Ortsgruppen 200,00 € 

ab 20 Ortsgruppen 300,00 € 

Betrag ZPL 2 ................................................................................................. € 

ZPL 3 Verwaltungspauschale: 
 bis 3 Ortsgruppen 50,00 € 

 bis 5 Ortsgruppen 100,00 € 

 bis 10 Ortsgruppen 150,00 € 

 bis 20 Ortsgruppen 300,00 € 

ab 20 Ortsgruppen 500,00 € 

Betrag ZPL 3 ................................................................................................. € 

ZPL 4 Mitarbeit beim KJR 
 Vorsitz 80,00 € 

 stellv. Vorsitz 65,00 € 

 Beisitzer:in 50,00 € 

 Mitarbeit in AG, Projektgruppe, Rechnungsprüfung 25,00 € 

Name, Vorname ________________________________________  

Name, Vorname ________________________________________  

Name, Vorname ________________________________________  

Betrag ZPL 4 .................................................................................................. € 

 

Zwischensumme: ZPL 1 bis / ZPL 4 ................................................................................. € 
 Der / Die Verantwortliche versichert durch seine Unterschrift, dass die gemachten Angaben vollständig und 
richtig sind. Die Angaben beziehen sich auf die Mitgliederzahlen Stand 31.12. des Vorjahres und die 
Mitwirkung beim KJR des Vorjahres. Diese Ausgaben sind in der Buchhaltung des / der Antragsteller:in 
nachweisbar.  

Bitte keine Originalbelege einreichen. 

 ............................................................................    ..................................................................................  

Ort, Datum Unterschrift 
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Vom KJR auszufüllen, da Nachweis über Protokolle / Anwesenheitslisten der entsprechenden 

Gremien erfolgt. 

 

ZPL 5 Teilnahme an Gremien des KJR 

 ZPL 5.1 Vollversammlungen (je 20 €) 

  Frühjahrsvollversammlung ................................................................................ € 

  Herbstvollversammlung ..................................................................................... € 

 ZPL 5.2 Verbandsleitergespräch (je 5 €) 

  Verbandsleitergespräch (Datum:                      ) ............................................... € 

  Verbandsleitergespräch (Datum:                      ) ............................................... € 

 

Zwischensumme ZPL 5 ..................................................................................................... € 

 

Auszuzahlende Summe Förderung Zentrale Leitungsaufgaben: 

 

Zwischensumme: ZPL 1 bis / ZPL 4 ................................................................................. € 
+ 

Zwischensumme ZPL 5 ..................................................................................................... € 

 

= Auszahlungsbetrag: ......................................................................... € 
 

Bemerkungen: 
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