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PRANA Germany e.V. 

Beate Brand 

Altheimer Str. 54 

 
64839 Münster 

Antrag auf Zuschüsse für Prana-Zentren/ Prana-Vorträge/ Messen 
(Ausfüllen und Bestätigung vor geplanter Aktivität abwarten, E-Mail: vorstand@prana-heilung.de, 
Überweisungen erst nach Einreichen der Belege möglich)  
 
1. Antragsteller/in 

Vorname, Name: ___________________________________________________________ 

Strasse, Nr.: ___________________________________________________________ 

PLZ, Ort: ___________________________________________________________ 

Tel./Fax: ___________________________________________________________ 

E-Mail: ___________________________________________________________ 

Geburtsdatum: ___ . ___ . ______ Beruf:__________________________________ 

Bankverbindung: ___________________________________________________________ 

IBAN: ___________________________________ BIC:____________________ 
Abweichender Kontoinhaber: __________________________________________________ 
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2. Für welches Prana-Zentrum/-Praxis wird ein Zuschuss beantragt? 

Name: ___________________________________________________________ 

Strasse, Nr.: ___________________________________________________________ 

PLZ, Ort: ___________________________________________________________ 

Tel./Fax: ___________________________________________________________ 

E-Mail: ___________________________________________________________ 

Grund für den Antrag: 

_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 

 
Veranstaltungen (Prana-Kurse/ Übungstreffen/ Meditation/ Arhatic-Yoga/ u.a. sowie Teilnehmer):  

_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
 

Welche Prana-Lehrer und zertifizierten Prana-Anwender führen Veranstaltungen durch? 

________________________ ___________________________ ________________________ 

________________________ ___________________________ ________________________ 
________________________ ___________________________ ________________________ 
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3. Messen/ Vorträge 

Name der Veranstaltung: __________________________________________________________ 

Strasse, Nr.: __________________________________________________________ 

PLZ, Ort: __________________________________________________________ 

Name des Veranstalters: __________________________________________________________ 

Datum der Veranstaltung:_________________ Bundesland:______________________________ 

Messe-Öffnungszeiten: __________________________________________________________ 

bei Messen Besucherzahl (Vorjahr): _________________________________________________ 

Kostenaufstellung geplant Kosten (EUR) genehmigt (EUR) 

1. Standmiete (Standfläche m²)    

2. Saalmiete    

3. Meldegebühr    

4. Pflichteintrag/ Messeprospekt    

5. Stellwände    

6. Elektroanschluss/ Tonanlage    

7. Mobilar (Tische/ Stühle)    

8. Aussteller-Ausweise     

9. Parkplatzgebühren    

10. Werbung (Printmedien/ Internet)    

11. Flyer (Anzahl)    

12. Plakate (A4/ A3/ A2/ A1)    

13. Vorträge zu Prana-Heilung    

14. Fahrtkosten    

15. Übernachtungen    

16. Sonstiges    

17.     

Gesamt    

Welche Prana-Lehrer und zertifizierten Prana-Anwender unterstützen den Auftritt durch ihre 
Anwesenheit? 

________________________ _________________________ __________________________ 
________________________ _________________________ __________________________ 
________________________ _________________________ __________________________ 
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4. Hinweise 

a) Es besteht kein Rechtsanspruch für Zuschüsse. Die Zuschüsse werden nur gezahlt sofern 
ausreichend Fördermittel vorhanden sind. 

b) Der Antragsteller erhält nach Bearbeitung des Antrags eine schriftliche Mitteilung. 

c) Der Zuschüsse für Messen werden nach erfolgter Teilnahme an den Antragsteller gezahlt 
(nachzuweisen durch Zusendung der Kosten-Belege). 

d) Es muss für jede Veranstaltung ein extra Antrag gestellt werden. 

e) Zuschüsse für Prana-Zentren/ -Praxen werden jährlich gezahlt. 

f) Es dürfen vom Antragsteller keine Verträge im Namen von PRANA Germany e.V. abgeschlos-
sen werden. 

5. Bestätigung des/der Antragstellers/in 

Folgende Dokumente liegen diesem Antrag bei: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 

Hiermit bestätige ich die Richtigkeit der oben gemachten Angaben: 

 

Datum, Unterschrift: ________________________     ____________________________ 

 

6. Von PRANA Germany e.V. auszufüllen 

1. Dem Antrag wird  
� statt gegeben     oder         � abgelehnt 
 
Datum, Unterschrift: ___________________     __________________________________  

2. Begründung für Genehmigung/ Ablehnung 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

3. Höhe des Zuschusses (EUR) ____________  
(falls ausreichende Mittel zur Verfügung stehen) 

4. Zahlweise  
� einmalig    � jährlich    � monatlich    bis (Monat/ Jahr): __________________________ 

5. Datum Auszahlung/ Belegnr.: ___________________     __________________________ 

 


