Stoat M
stadt Ministerium fiir Kinder, Jugend, Familie,

5Wipper‘flﬂ% Gleichstellung, Flucht und Integration "

. des Landes Nordrhein-Westfalen
leben am puls der zeit {5)

Angaben zur Organisation

1. Durchfihrende Organisation

Name der Organisation: |

Name einer Kontaktperson:

StraBe, Nr.:

Postleitzahl: |

Ort: |

Telefonnummer: |

E-Mail-Adresse:

Link zur Webseite:

2. Beschreibung der Organisation (in 3 bis 4 S&tzen)

3. Tragerschaft der Organisation

Tragerschaft: |

Name einer Kontaktperson:

StraBe, Nr.:

PLZ

Ort

E-Mail-Adresse

Telefonnummer:

Link zur Trégerseite

Art des Tragers: |:| Keine Angabe
(eine Angabe mdoglich) |:| Offentlicher Trager (Jugendamt)
|:| Offentlicher Tr&iger (Gesundheitsamt)
|:| Offentlicher Tr&ger (Sozialamt)
|:| Offentlicher Tr&iger (Schulverwaltungsamt)
[ ] Offentlicher Tréger (Sonstiges)
|:| Freier Tr&ger
|:| Freier Trager (konfessionell)
|:| Freier Trager (privat-gewerblich)
|:| Sonstiger Trager
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