
T U R N V E R E I N  1884  Kahl am Main e.V.     
 

Turnen – Gymnastik – Leichtathletik – Handball – Faustball – Freizeitsport 

Homepage : www.TV-Kahl.de 

 

Antrag auf Kostenübernahme 
 

 
Gegenstand, Maßnahme 
+ Grund der Anschaffung/Durchführung 
 

 
Vorraussichtliche Kosten  
(z.B. Kostenvoranschlag beifügen) 
 

 
 

 

Meine Kontaktdaten für evtl. Rückfragen:  

Name: ………………………………………………………………………………. 

Telefon: …………………………………………………………………………….. 

E-Mail: ………………………………………………………………………………. 

Die Datenschutzerklärung, abrufbar unter https://www.tv-kahl.de/datenschutzerklaerung/ ist mir bekannt und ich 

bin mit der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten zur Bearbeitung dieses Antrags einverstanden. 

 

……………………………………………………………          …………………………………………………………………. 

Ort, Datum                          Unterschrift  

 

Anmerkungen (vom Vorstandsteam auszufüllen): 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Genehmigt:        JA              NEIN   

 

……………………………………………………………          …………………………………………………………………. 

Ort, Datum                          Unterschrift  

           


