Antrag auf Bezuschussung

flir die Beschaffung von Stoffwindeln

Bitte zuriicksenden an: Abfall-Wirtschafts-Verband

Nordschwaben

Sie erreichen uns telefonisch durchgehend:

Abfallwirtschaftsverband Montag - Mittwoch ~ 8.00 - 16.00 Uhr
Donnerstag 8.00 - 17.00 Uhr
Nordschwaben Freitag 8.00 - 12.00 Uhr
Weidenweg 1 Telefon- und Faxnummer:
. Telefon 0906 7803-0
86609 Donauwérth Telefax 0906 7803-99

Der AWV erstattet einmalig 50,00 € pro Kind bis zur Vollendung des 3. Lebensjahres.
Die Bezuschussung erfolgt nur bei einem Wohnsitz im Zustindigkeitsgebiet des AWV
Nordschwaben.

Anlagen
Originalrechnung
Kopie von der Geburtsurkunde

Hiermit beantrage ich den Stoffwindelzuschuss fiir mein unten genanntes Kind. Fiir den
— Kauf von Stoffwindeln oder bei der Inanspruchnahme eines Windeldienstes sind mir
folgende Kosten entstanden:

Daten Kind

Name / Vorname Geburtsdatum

Angaben zum Antragsteller

Name / Vorname Telefon

PLZ / Wohnort StraBe / Haus-Nr. / falls vorhanden GKZ

IBAN des Antragstellers und Bankinstitut

Ich bestatige die Richtigkeit meiner Angaben. Die DSGVO: https://awv-nordschwaben.de/datenschutz.html
habe ich zur Kenntnis genommen.

Ort/ Datum Unterschrift
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