
An den Kreissportverband Stormarn e.V.

Sport für alle
Lübecker Str. 35
23843 Bad Oldesloe

Antrag auf Gewährung einer Zuwendung aus Mitteln des Projekts „Sport für alle “

– Starterpaket -

Angaben zum Antragssteller 
Antragssteller/Verein:     

LSV-Vereinsnummer:       

 Ansprechpartner/in für den Antrag: 

E-Mail:                              

Telefon:                         

Name des Sportangebotes: 

Start des Sportangebotes:    

(bitte auswählen)

Erwachsene

Kinder/Jugendliche



Kurzbeschreibung des Sportangebotes                                   
  

 

ggf. auf Extrablatt

    

Ort                                         Datum                Rechtsverbindliche Unterschrift des 
Antragsstellers

 

Förderer des Sports:  
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