L]
S Kreissparkasse

Férderantrag Stade
1. Kontaktdaten

Antragsteller (Verein, Institution)

Ansprechpartner Funktion

Anschrift

Telefonnummer E-Mail

Bankverbindung

Kontoinhaber IBAN

Erklarung

1. Ichversichere, dass meine Angaben im Férderantrag vollstandig sind und der Wahrheit
entsprechen. Alle relevanten Anderungen des Projekts und seiner Finanzierung werde ich
der Birger-Stiftung der Kreissparkasse Stade mitteilen.

2. Mirist bekannt, dass ein rechtlicher Anspruch auf eine Férderung durch die Biirger-Stiftung
der Kreissparkasse Stade nicht besteht.

3. Ich bestatige, dass keine weiteren Mittel als in diesem Finanzierungsplan angegeben
beantragt worden sind oder beantragt werden. Ich verpflichte mich, etwaige Anderungen
des Finanzierungsplans umgehend der Biirger-Stiftung der Kreissparkasse Stade
mitzuteilen.

4. Werden falsche oder unvollstandige Angaben gemacht oder der Finanzierungsplan nicht
eingehalten, ist die Biirger-Stiftung der Kreissparkasse Stade zum Widerruf bzw. zur
Rickforderung einer Férderung berechtigt.

5. Mitder Unterzeichnung dieses Antrages erkldre ich mich damit einverstanden, dass die

Biirger-Stiftung der Kreissparkasse Stade die den Antrag betreffenden Daten speichern und
an Dritte weitergeben kann, soweit dies fiir die geplante Forderung des Projektes
notwendig ist. Ich bin insbesondere damit einverstanden,

e dass die Birger-Stiftung der Kreissparkasse Stade meine Angaben zur internen
Dokumentation und Verwaltung speichert sowie den Mitgliedern des
Stiftungsbeirates, den internen und externen Priifern sowie der mit dem
Tagesgeschaft der Stiftung betrauten Mitarbeitern der Kreissparkasse Stade zur
Erflllung Ihrer Aufgaben bekannt gibt.

e dass mein Name im Zusammenhang mit diesem Projekt der Offentlichkeit bekannt
gegeben wird, sofern der Antrag bewilligt wird.



2. Vorhaben:

kurze Beschreibung des Projektes

(zum Beispiel: Was ist geplant, wo ist es geplant, wann ist es geplant, wer wird davon
profitieren, was soll mit dem Projekt erreicht werden?)

3. Kosten:

bitte einzeln auffiihren: Betragin Euro

Gesamtkosten




4. Evtl. Einnahmen

bitte einzeln auffiihren:

(z.B. eigene Barmittel, Eigenleistung, Eintrittsgelder, 6ffentliche Mittel)

Betrag in Euro

Gesamteinnahmen

Beantragter Forderbetrag

[ Wir sind berechtigt, eine Spendenbescheinigung auszustellen.

[J Ich/Wir bin/sind bereit nach erfolgreicher Durchfiihrung des Projektes, der
Kreissparkasse Stade und ihrer Stiftung auf Wunsch hin, Bildmaterial und die
entsprechenden Nutzungsrechte fiir diese zur Veréffentlichung im Internet oder fir
sonstige Druckerzeugnisse zur Verfligung zu stellen.

Ort, Datum

Unterschrift gesetzlicher Vertreter

Senden Sie diesen Antrag bitte an die jeweilige (Samtgemeinde)Biirgermeisterin / den
jeweiligen (Samtgemeinde)Biirgermeister der Kommune, in dessen Gebiet das Projekt

durchgefiihrt werden soll.

Samtgemeinde Apensen

Gemeinde Drochtersen

Samtgemeinde Fredenbeck
Samtgemeinde Harsefeld

Samtgemeinde Horneburg
Samtgemeinde Nordkehdingen
Samtgemeinde Oldendorf-Himmelpforten

Stadt Stade

Petra Beckmann-Frelock
Petra.Beckmann-Frelock@Apensen.de

Mike Eckhoff
M.Eckhoff@Drochtersen.de

Matthias Hartlef
mhartlef@fredenbeck.de

Ute Kiick
samtgemeinde@harsefeld.de

Knut Willenbockel
willenbockel@horneburg.de

Erika Hatecke
Erika.Hatecke@nordkehdingen.de

Holger Falcke
falcke@oldendorf-himmelpforten.de

Sonke Hartlef
buergermeister@stadt-stade.de
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