Abrechnungsjahr Antrag auf Forderung nach § 5 Abs. 2 ThirEbVO i. V. m. § 10 ThiirEbVO
an EEB Thiringen, Drei-Gleichen-Stralle 35a, 99192 Neudietendorf

Tel. 036202/752-662 Fax 036202/752-697

Anschrift/Telefonnummer/Anprechpartner

Bankverbindung

Die Veranstaltungen wurden veroffentlich? (Ggf.
Belege beifligen, Webseite benennen)

Offentlich bezuschusst? Nein (Nr. der betroffenen
Veranstaltung mit angeben)

Teilweise von (nr. der
betroffenen Veranstaltung mit
angeben)

Kostendeckend von (nr. der
betroffenen Veranstaltung mit
angeben)

Hiermit versichere ich als Lehrender oder als an der Einrichtung fiir die Veranstaltung Verantwortlicher, dass die Anforderungen nach § 12 Abs. 3 ThiirEBG hinsichtlich des Umfangs der erfassten
Veranstaltung und der Anzahl sowie des Alters der Teilnehmenden erfiillt wurden. Des Weiteren bestatige ich die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben.

Datum/Unterschrift/Stempel




Nr.

Thema / Ort / ggf. Zielgruppe

Datum
am/von/bis

Uhrzeit
von/bis

Anzahl
UE

TN
gesamt

TN
mannl.

TN
weibl.

TN
divers

TN 16-24
Jahre

TN 25-50
Jahre

TN liber
50 Jahre




