K 50 73 40

Anlage 2
GEMEINDE HOLZWICKEDE

Fachbereich Soziale Dienste
- Seniorenarbeit -
Postfach 12 20

59439 Holzwickede

Verwendungsnachweis nach den Richtlinien zur Férderung der Seniorenarbeit in der
Gemeinde Holzwickede“ fiir das Jahr

Angaben zur Organisation

Name der Organisation:

Ansprechpartner/in:

Name:

Anschrift:

Telefon:

GeméaB Mitteilung der Gemeinde Holzwickede vom erhielt meine Gruppe einen
Zuschuss nach den Richtlinien zur Férderung der Seniorenarbeit in der Gemeinde
Holzwickede vom 22.06.2006 fir das Jahr in H6he von Euro.

Ich versichere durch Unterschrift, den Zuschuss entsprechend unserer Zielsetzung fir die

Gruppenarbeit verwendet zu haben. Darlber hinaus versichere ich, dass

@) die nichtverbrauchten Mittel den Betrag von 50,00 € nicht Uberschritten haben.

O die nichtverbrauchten Mittel den Betrag von 50,00 € um €. Uberschritten
haben. Dieser Betrag wird gemaB Ziffer 5.3 der Richtlinien an die Gemeindekasse
(Sparkasse Unna, BLZ 44350060, Konto Nr. 2003333) unter Angabe der HHSt.
01.4700.7183 und des Gruppennamens zurtickgezahilt.

Belege zum Nachweis der Mittelverwendung bewahre ich zwei Jahre lang auf und lege sie

auf Anforderung vor.

Ort, Datum:

Unterschrift:




