
Landeshauptstadt Magdeburg Formular-Version: 2018-01-31 Seite 1 von 2 

Jugendamt – Förderung freier Träger 

STAMMDATEN FÜR ZUWENDUNGEN 
DER LANDESHAUPTSTADT MAGDEBURG 
gemäß Förderkategorie 1 – 3 und 5 (FK 1 - 3 und 5) 
Formular-Version: 2018-01-31 

 

 
 

1 Angaben zum Träger  

   

 Name des Trägers:        

   

 Straße:       Nr.:        

   

 PLZ:       Ort:       ggf. Postfach:        

   

 Tel.-Nr. 1:        Fax-Nr.:        

   

 Tel.-Nr. 2:        Homepage:        

   

 E-Mail 1:        E-Mail 2:        

   

 Mobilfunk 1:        Mobilfunk 2:        

   

 Rechtsform: e. V.:  gGmbH:   andere:        

           

 Mitglied in einem Dachverband:  Ja  Nein   ggf. Name:        

               

 Der/Die Antragsteller*in ist zum Vorsteuerabzug nach § 15 UstG berechtigt? Ja  Nein   

   

 

2 Vertretung  

   

 Vorstandsmitglieder (mit Funktion):  

 

      

 

   

 Geschäftsführer*in:        

   

 Rechtsgeschäftliche Vertretungsmacht des/der Geschäftsführer*in/Vorstands: (Bitte auch Umfang/Höhe notieren!)  

 

      

 

   

  

Posteingangsstempel 



Stammdaten für Zuwendungen  
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 Bevollmächtigte: (Bitte auch Umfang/Höhe der Vollmachten notieren!)  

 

      

 

   

 

3 Einzureichende Unterlagen (Einreichung erübrigt sich, wenn durch LH MD erstellt)  

   

 

■ Vereinbarung zur Sicherstellung des Schutzauftrages gemäß § 8a (4) SGB VIII unter Berücksichtigung des 
§72a SGB VIII 

  

  unterzeichnet am:         

   

   

 ■  Qualitätsentwicklungsvereinbarung   

  unterzeichnet am:         

   

   

 ■  Satzung / Gesellschaftsvertrag o.ä.   

  in der Fassung vom:         

   

   

 ■  Vereins- / Handelsregisterauszug   

  in der Fassung vom:        ggf. letzter Änderungsantrag vom:          

   

   

 ■  ggf. Kopie/n erteilter Vollmacht/en   

   

   

 ■  Unterschriftsproben ggf. Kopie der Bestätigung des Notars   

   

   

 ■  Freistellungsbescheid des Finanzamtes   

   

  vom:        für die Jahre:         

   

   

 ■  ggf. Kopie der Anerkennung als freier Träger der Jugendhilfe nach § 75 SGB VIII  

   

  vom:        erteilt von:        befristet? Ja  Nein   

    

 

4 Rechtsverbindliche Unterschrift  

   

 

Mit rechtsverbindlicher Unterschrift verpflichte ich mich/verpflichten wir uns sämtliche Änderungen unverzüglich der 
Landeshauptstadt Magdeburg anzuzeigen. Weiterhin bestätige ich/bestätigen wir, dass die gemachten Angaben korrekt 
sind. 

 

       

 Ort / Datum  Stempel  Name(n) und rechtsverbindliche Unterschrift(en)  

       
 


