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Vereinsname

Mitgliedsnummer Kreisverband

Vorsitzender

Straße

PLZ, Ort Telefon

E-Mail-Adresse 

Bank BIC

IBAN

61137 Schöneck 

Hessischer Chorverband e.V

Weiherstr. 4 

Beantragung von 
Fördermitteln

Abgabetermin: 15.12. d. J.

Lfd.Nr. Rechn.-Dat. Anschaffung/Maßnahme

1

2

3

4

5

Bitte beachten Sie: 
● Der Zahlungsnachweis kann auch in Form einer Kopie des abgestempelten Überweisungsbeleges oder 

als Ausdruck der Onlineü berweisung mit TAN vorgelegt werden. 
●  Für Einzelinvestitionen über € 410 ist eine Inventarliste beizufügen. 
●  Unvollständig ausgefüllte, nicht unterschriebene oder ohne vollständige Unterlagen eingereichte 

Anträge können nicht bearbeitet werden und werden nicht nachgefordert. 
● Der Mindestbetrag der eingereichten Rechnungen beträgt mindestens € 50,00. 
●  Eventuelle Fragen können Sie per E-Mail an info@hcvev.de oder telefonisch unter der 

Rufnummer 06187 2079668 klären. 

Ort/Datum/Unterschrift

Zahlungsdatum Gezahlter Betrag
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