STADT : SAL

BEWERBUNGSFORMULAR
City Encounters — Begegne deiner Stadt 2026

Sparte

Vorname Nachname

Wohnadresse (Stral3e, , Postleitzahl, Ort, Land)

Geburtsdatum (TT/MM/JJJJ) Mob|ltelefon

B
<
o,

Website / Social Media

Derzeitige berufliche Tatigkeit

Anlagen zur Bewerbung (verpflichtend):
m Projektbeschreibung, einschlieBlich voraussichtlicher Veranstaltungsorte — maximal 2 A4-Seiten
m Budgetkalkulation mit einer groben Ubersicht iiber die zu erwartenden Kosten
m Kinstlerischer Lebenslauf

Ich bestatige, die Ausschreibungserfordernisse gelesen und akzeptiert zu haben und bewerbe
mich hiermit um ein Arbeitsstipendium fiir das Jahr 2026. Mit meiner Unterschrift versichere ich,
wahrheitsgemaBe Angaben gemacht zu haben. Mir ist bekannt, dass ich bei falschen Angaben vom
Auswahlverfahren ausgeschlossen werde.

Ort und Datum Unterschrift

Hinweis zur Verwendung der personenbezogenen Daten

Der/die Bewerber:in nimmt zur Kenntnis, dass die Stadtgemeinde Salzburg - bei positiver Entscheidung - den Namen, den
Forderungszweck, die Art und Hohe der Férderung im Internet und in Berichten (z.B.: Kultur-, und Sozialbericht) zum Zwecke
der Offenlegung der Verwendung von &ffentlichen Geldern verdffentlicht sowie fiir statistische Zwecke bekannt gibt. Der/die
Bewerber:in nimmt weiters zur Kenntnis, dass die hier bekanntgegebenen Daten - bei positiver Entscheidung - zum Zwecke
der weiteren Bearbeitung und Verwaltung im Aktenverwaltungssystem und in der internen Adressdatenbank der Stadtge-
meinde Salzburg verarbeitet werden und dass aufgrund geltender Rechtsvorschriften fiir Kontrollzwecke eine Datenweiter-
gabe an das Stadtrechnungshof, den Rechnungshof sowie andere Stadt-, Landes- und Bundesstellen und die Europaische
Union erforderlich werden kann. Auf die damit im Zusammenhang stehende Datenschutzerklarung (www.stadt-salzbur.at/
datenschutz) wird ausdriicklich verwiesen.
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