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Gemeinde Eitorf
Markt 1
53783 Eitorf

Abrechnung und Projektbericht
auf die Gewahrung von Fordermitteln der Gemeinde Eitorf aus dem Verfligungsfonds
Projekt Verfligungsfonds nach § 14 FRL Stadtebauférderung
»Sozialer Verfiigungsfonds*

Projekt
Projekttrager/in:
Organisation / Einrichtung: Name: Vorname:
Stralle, Hausnummer: PLZ, Wohnort: Telefon:
E-Mail-Adresse:
Foérderkennzeichen
Bankverbindung
Kontoinhaber/in (falls von Ziffer 1 verschieden) IBAN:
Kreditinstitut BIC:
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Abrechnung der MaBnahme

Zusammenstellung der Ausgaben

Bitte listen Sie alle forderfahigen Ausgaben auf. Jede einzelne Position muss durch eine Original-rechnung, bzw.
Quittung oder einen Kassenbon belegt werden. Diese kleben Sie einzeln auf ein DIN-A4_Blatt und nummerieren
diese Seiten entsprechend der Nummerierung dieser Auflistung.
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Zusammenstellung der Einnahmen

Zuschusse Dritter/ Sponsoren, Einnahmen aus Verkaufserldsen, Eintrittsgeldern, Spenden,

sonstige Einnahmen - bitte auflisten:

B Summe Einnahmen
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Fragen zum Projektablauf

Hat das Projekt zum geplanten Zeitpunkt stattgefunden?
Ja, und zwar von bis

|:| Nein, weil

Hat das Projekt im geplanten Umfang stattgefunden?
Ja

|:| Nein, weil

Wie viel Teilnehmer/-innen sollten urspringlich erreicht werden?

Wie viel Teilnehmer/-innen wurden tatsachlich erreicht?
Was war positiv?

Ist die Zielerreichung erfolgt und wie?
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Wo gab es Probleme? (z.B. Organisation, Finanzierung, Ort, Zeitpunkt)

Erfolgt eine Verstetigung der MaRnahme?

|:| Ja, und zwar

|:| Nein, weil

Welche Folgekosten entstehen nach Abschluss der MalRnahme und wer tragt diese?

Bitte fligen Sie Berichte und/ oder Fotos Uber das Projekt (z.B. Zeitungsartikel, Berichte/ Fotos
im Internet) bei. Mit Unterzeichnung des vorliegenden Abrechnungsformulars erklaren Sie sich
einverstanden, dass die geforderten und eingereichten Fotos im Rahmen der Rahmen der
Offentlichkeitsarbeit fiir das Projekt Verfiigungsfonds und fiir die Gemeinde Eitorf im
Allgemeinen unentgeltlich verwendet werden darf. Dies betrifft Medien, wie die Webseite der
Gemeinde Eitorf, Flyer oder Pressemitteilungen.

Das Projekt wurde entsprechend der Richtlinien der Gemeinde Eitorf zum Verfligungsfonds
umgesetzt. Die Auflagen im Zuschussbescheid wurden eingehalten.

Unterschrift Antragsteller/in Datum
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