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1. Angaben zur antragstellenden Person  

• Name, Vorname:   

• Adresse:    

• Telefonnummer:   

• E-Mail:     

• Sportart:    

• Resultate vergangene Saison:  

 

2. Projekt / Vorhaben/Für was wird die Unterstützung gebraucht: 

• Titel des Projekts:   

• Kurzbeschreibung:   

• Ziele des Projekts:   

• Durchführungsort:   

• Zeitraum von    

• bis:     

 

3. Unterstützungsbedarf Beschreibung (ausführlich) 

Bitte beschreib Inhalte, Ablauf, Besonderheiten, erwartete Wirkung: 
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4. Budget und Finanzierung

Gesamtkosten des Projekts: 

Grobe Kostenaufstellung: 

  

  

  

  

  

  

 

Finanzierungsplan:

• Eigenmittel: 

• Weitere Förderer / Sponsoren: 

• Beantragter Betrag beim Förderverein: 

 

5. Begründung des Gesuchs

Warum sollte dieses Projekt vom Förderverein unterstützt werden? 
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6. Beilagen 

(Bitte ankreuzen / ergänzen) 

Grob Budget 

Projektkonzept / Umfang 

Zeitplan 

Weitere Unterlagen:  

 

7. Erklärung 

Ich bestätige, dass die gemachten Angaben vollständig und korrekt sind. 

Ort, Datum:                                                    ,  

Unterschrift:                                                    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Der Antrag zur Unterstützung des Skisportfördervereins wird an die folgende Adresse geschickt: 

Leiter HIF Sports Academy 

Chalchera 154 

7551 Ftan  
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