Anlage 2

ZahlenmaBiger Nachweis STADTL PSTAD_
liber einen gewihrten Zuschuss der Stadt Lippstadt - o

LICHT - WASSER - LEBEN

|Zuschussempfénger/in | |

|Vorhaben | |

|Bewi||igungsbescheid vom | |

|Zuschussbetrag | |

Ausgaben |Zahlungsempf5nger/in |SoII (laut KFP*) |Ist |Belegnr. |Datum
Personalkosten

Material- und Sachkosten

Offentlichkeitsarbeit, Werbung etc.

Verwaltungskosten (Organisation, Geschaftsbedarf etc.)

Transport- und Reisekosten
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Ausgaben |Zahlungsempf§nger/in |SoII (laut KFP*) |Ist |Belegnr. |Datum
Mietkosten (Rdume, Gerate etc.)
Sonstige Kosten (GEMA, KSK, etc.)
Gesamtkosten 0,00 € 0,00 €
Einnahmen |Zahlungspflichtige/r |SoII (laut KFP*) |Ist |Belegnr. |Datum
Eigenmittel (Monetare Eigenmittel, Birgerschaftliches Engagement,
Projektbezogene Eigenarbeitsleistung, Sponsoring, Spenden)
Einnahmen durch Eintrittsgelder / Verkaufserlose etc.
Weitere Fordermittel
Forderzuschuss der Stadt Lippstadt
Stadt Lippstadt 0,00 €
Gesamteinnahmen 0,00 € 0,00 €
|Zusammenfassung
Gesamteinnahmen 0,00 € 0,00 €
Gesamtkosten 0,00 € 0,00 €
Ergebnis 0,00 € 0,00 €

Dieser zahlenmaRige Nachweis ist als Orientierung zu betrachten.
Nichtzutreffende Zeilen bitte 16schen oder leer belassen.
*KFP = Kosten- und Finanzierungsplan

Ich bestdtige, dass die Ausgaben notwendig waren sowie wirtschaftlich und sparsam verfahren worden ist.
Die Originalbelege bewahre ich nach Projektende fiir 3 Jahre auf und lege diese auf Anfrage vor. Sollten die Belege nicht erbracht werden
konnen, so ist der Zuschuss in Hohe der nicht nachgewiesenen Aufwendungen zuriickzuzahlen. Nicht verbrauchte Férdermittel sind nach

Riicksprache unverziiglich zuriickzuzahlen.

Ort, Datum

Rechtsverbindliche Unterschrift
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