Jobcenter Stadt Bamberg {
Amt fUr soziale Angelegenheiten / /j
- . ) !
Bestatigung zur Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben STADT BAMBERG

A. Von der Antragstellerin/Vom Antragsteller auszufillen

Far
Name, Vomame Geburtsdatum Kundennr. (falls vorhanden)
Ort/Datum Unterschrift Antragstellerin / Unterschrift des gesetzlichen
Antragsteller, wenn volljahrig Vertreters des/der

Leistungsberechtigten

Es wird folgende Leistung zur Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben beantragt:

Ubernahme des Mitgliedsbeitrags aus den Bereichen Sport, Kultur und Geselligkeit (z. B. Turnverein, FuRball)
[0 Angeleitete Aktivititen der kulturellen Bildung (z. B. Museumsbesuch)

[ Unterricht in kiinstlerischen Fachern (z. B. Musikunterricht)

[0 Teilnahme an Freizeiten (z. B. Ferienfreizeiten, Pfadfinderfreizeiten)

Hinweis: Es wird ein Kostenbeitrag von maximal 10,00 € im Monat tbernommen.
Die Zahlung kann nur an den Leistungserbringer erfolgen.

B. Vom Verein auszufiillen

Name des Vereins: DJK Don Bosco Bamberg e.V.

Wildensorger HauptstralRe 80
Stralle, Hausnummer: ! s0r9 upts

96049 Bamberg

PLZ, Ort:
Beitragshohe: € 1 im Monat O im Quartal
O im Halbjahr im Jahr
Mitglied seit: Zeitraum der Teilhabe: vom bis
Bankverbindung:
Sparkasse Bamberg DE35770500000578460008 BYLADEM1SKB
Name der Bank BLZ/ IBAN BIC
578460008 DJK-Mitgliedsbeitrag
Kontonummer Verwendungszweck
Fir Ruckfragen: \jichael  Schilling, ~ 0951 9329568 oder 0170 8805785
Ansprechpartner/in, Telefonnummer
Ich bestatige die Richtigkeit meiner Angaben.
Ort, Datum Unterschrift Stempel des Vereins
C. Bitten zuriick an:
- Jobcenter Stadt Bamberg, Mannlehenweg 27, 96050 Bamberg Tel: 0951/ 9128 500 Fax 9128 509
(Zustandig fiir Leistungen nach dem SGB II) jobcenter-bamberg@)jobcenter-ge.de
- Amt fir soziale Angelegenheiten Stadt Bamberg, Geyersworthstr. 1, 96047 Bamberg  Tel: 0951 / 87 1520 Fax 87 1523
(Zustandig fiir Leistungen nach dem SGB XII, Wohngeld und Bundeskindergeldgesetz/KiZ) sozialamt@stadt.bambeg.de
Stand 02/2014
Weiterleitungsvermerk: von [J Jobcenter Stadt Bamberg an [0  Amt fir soziale Angelegenheiten

[J Amt furr soziale Angelegenheiten [0 Jobcenter Stadt Bamberg
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