
An die

Stadtverwaltung Bad Düben
Bürgermeisteramt
Markt 11
04849 Bad Düben

A n t r a g 
auf  Gewährung  von  Zuwendungen  zur  finanziellen  Förderung  gemäß  der  Richtlinie  zur
Förderung von eingetragenen gemeinnützigen Vereinen und Selbsthilfegruppen

Haushaltsjahr 

1. Antragsteller:

Name 

Anschrift 

Tel. / E-Mail 

2. Bankverbindung:

IBAN  

BIC 

3. Darstellung der beantragten Maßnahme/des Projektes (Beschreibung mit Angabe von 
Datum, Zeitdauer und Personengruppe, gegebenenfalls regionale Bedeutung):



4. Gesamtausgaben der Maßnahme/des Projektes (z. B. Honorare/Aufwandsentschädigungen,
Mieten, Werbung u. Öffentlichkeitsarbeit, Materialien usw.):

Art der geplanten Ausgaben Höhe in Euro (€)

Gesamtausgaben:

5. Finanzierung:

Einnahmen € 

Eigenmittel des Antragstellers € 

Zuschüsse Dritter € 

Gesamteinnahmen € 

beantragter Zuschuss € 

Gesamtkosten der Maßnahme € 

6. Erklärung:

Hiermit erkläre ich, dass (Zutreffendes bitte ankreuzen)

 die beantragten Mittel ausschließlich für den Förderzweck verwendet werden

 mit der beantragten Maßnahme/Projekt noch nicht begonnen wurde

……………………………………
Bad Düben, den Signatur Antragsteller
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