Ev. Kirchenkreis Q.
Lidenscheid-Plettenberg
Diakonisches Werk &z

Antrag auf Gewahrung eines Zuschusses fur die Anschaffung von
Stoffwindeln

Erziehungsberechtigte*r / Sorgeberechtigte*r

Name, VVorname

Geburtsdatum

Stralle und Hausnummer

PLZ Ort

Telefon

Name, VVorname

Geburtsdatum

Vollstdndige Adresse (falls abweichend von der antragsstellenden Person)




Kontoinhaber*in:

IBAN:

BIC:

Kreditinstitut:

Unterschrift Kontoinhaber*in (falls abweichend von antragsstellender Person)

Hinweise zum Datenschutz: Die im Rahmen der Antragsstellung zu verarbeitenden Daten
werden auf Grundlage von Art. 6 Abs. | b) der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) in
Verbindung mit 83 Abs. 1 des Datenschutzgesetztes Nordrhein-Westfalen (DSG NRW)
erhoben, verarbeitet und gespeichert und dienen ausschlief3lich der Bearbeitung dieses
Antrages. Die Daten werden teilweise (Name, Bankverbindung) zum Zwecke der Auszahlung
an das evangelische Kreiskirchenamt Sauerland-Hellweg in Liidenscheid weitergeleitet. Eine
Weitergabe an andere Personen oder Institutionen erfolgt nicht.

Ort, Datum Unterschrift der antragsstellenden Person



