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Antragsformular: Kleinbeiträge 

 
Die Unterstützungsgesuche sind möglichst frühzeitig und mit diesem Formular einzureichen, jedoch spätestens 
bis zur Eingabefrist. Nachträglich eingereichte Antragsformulare können nur in Ausnahmefällen berücksichtigt 
werden. 
 
 
Eingabefrist:  spätestens 2 Wochen vor Bedarf 
 
Leistung: Kleinbeträge für Matchbälle, Spenden, etc. 
  

 

A) Verband / Verein / Organisation 

 
…………………………………………………………………………………………………… 

 

B) Antragssteller/-in  

Anrede:……………………………………………………  

Name: ………………………………………………… Vorname: ………………………………………………… 

Funktion (im Verein/Organisation): ………………………………………………… 

Strasse, Nr.: ……………………………………………… PLZ, Wohnort: ………………………………………… 

Tel.: ………………………………………………… Fax.: ………………………………………………… 

E-Mail: ……………………………… Homepage Verein: ……………………………… 

 

C) Weitere Angaben zum Verband/ Verein/ Organisation 

 
Gründungsjahr: ………………………………………… 

 
Vereinssitz:………………………………………………… 

Dachverband: …………………………………………… 

Durchschnittliche Anzahl Trainings pro Mannschaft  
und Woche:………………………… 

Meisterschaft-/Wettkampfbetrieb:  □ Ja     □ Nein 

Anzahl Mannschaften:…………………………………… J&S – Aktivitäten:  □ Ja      □ Nein 
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Anzahl aktive Mitglieder: 
 

Kinder (< 14 J.): …………………….. 

Jugendliche (14 – 18 J.):  ………………. 

Erwachsene ( > 18 J.):  ………………. 

Jahresbeiträge (in CHF):  
 

Kinder (< 14 J.): …………………….. 

Jugendliche (14 – 18 J.):  ………………. 

Erwachsene ( > 18 J.):  ………………. 

Anzahl Trainer/-innen ohne Trainerausbildung: 
 
…………………… 

Anzahl Trainer/-innen mit Trainerausbildung: 
 

…………………… 

Kontoangaben (Bankverbindung)    
 
Kontoinhaber:………………………………………………………………………………………………………… 
 
Bank/Kontonummer:………………………………………………………………………………………………………… 
 
IBAN:……………………………………………………………………………………………………………………….  
 
Postkonto: ………………………………………………………………………………………………………………… 

 

D) Gewünschte Unterstützungsleistung  

 
Leistung (z.B. Matchball, Spende, Gönnerbeitrag, etc.):  
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Betrag in CHF: 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Begründung: 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
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E) Angaben zum förderungswürdigen Projekt/Angebot/Anlass 

1.  Bezeichnung 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Austragung  
 
Ort(e): ……………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Datum: ……………………………………………………………………………………………………………….. 

  
Dauer (von…bis in Std./Tage): …………………………………………………………………………………….. 

2.  Trägerschaft/Organisator 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 

3. Konzeption (Kurzbeschreibung) 
 
Ziel/Idee: 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Inhalte (Programm, Ablauf, etc.): 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

4. Zielgruppe 
 
Anzahl Teilnehmer (Richtwert): ………………………………………………………………… 
 
Altersstufen: ………………………………………………………………… 
 
Segment (mehrere Segmente möglich; bitte Zutreffendes ankreuzen): 
 
              □ Jugendsport       □ Breitensport          □ Seniorensport 
              □ Erwachsenensport □ Spitzensport □ Behindertensport     
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5. Budget 
 
Total Aufwand: ………………………………………………………………… 
 
Total Ertrag: ………………………………………………………………… 
 
Um Unterstützung angegangene Stellen: 
Name      Zugesprochene Unterstützung (z.B. Betrag in CHF) 
 
…………………………………………….. …… …………………………………………….. 
 
…………………………………………………..   …………………………………………….. 

  
……………………………………………..   …………………………………………….. 
 
……………………………………………..   …………………………………………….. 
 
 
 
Verwendungszweck allfälliger Gewinn: ………………………………………………………. 
 

6. Beilagen (zwingend) 
 

 Detailliertes Budget (Ausgaben, Einnahmen, Sponsoring, Gönnerbeiträge, andere Fördermittel, 
etc.) 

 Detailliertes Projektkonzept (Planung, Ablauf, Betreuung) 
 

 

 
Bitte fügen Sie dem Antragsformular noch die folgenden zusätzlichen Dokumente hinzu: 
 

 Vereinsstatuten/-organisation 

 Letzter Jahresabschluss  

 Budget aktuelles Jahr 
 
Je vollständiger Ihre Angaben, desto rascher erfolgt die Bearbeitung Ihres Antrages und die 
Entscheidung über eine Bewilligung von Förderleistungen.  
 
Mit der Einreichung des Antrages erkennt der/die Antragssteller/-in die Voraussetzungen und die 
Regelungen der diesem Antragsformular zugrunde liegenden Förderrichtlinien (Sportkonzept    
3. Teil, Kapitel 3). 
Der/die Unterzeichnende bestätigt die Richtigkeit der Angaben und verpflichtet sich, den 
Förderbeitrag ausschliesslich für den genannten Zweck zu verwenden. 
 
□    Ich bestätige, die Regelungen gelesen zu haben und erkläre mich mit diesen einverstanden. 
 
 
 
Datum:………………….         Unterschrift des Antragsstellers:…………………………… 
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