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Verwendungsnachweis der Stadt Saalfeld/Saale 

- Sportförderung -             (von der Sportabteilung auszufüllen)  Nr.    
 
 

Art der Förderung 

   

 Sportveranstaltung  langlebige Sportgeräte  Betriebskosten 

Allgemeine Angaben zum Förderempfänger 

Name Sportverein 

 

Anschrift (Straße, Hausnummer, PLZ, Ort) 

 

 

Bewilligte Förderung 

Bezeichnung (Projekt, Initiative, Maßnahme, Veranstaltung) 

 

 

Ort 

 

Durchführungszeitraum:  am  bzw. von - bis          

 

Bewilligte Förderung 

________________   EUR 

Anzahl der Teilnehmer / Starter 

________ Kinder/Jugendliche    ________Erwachsene    ________Betreuer 

 

________ Gesamt 

Zahlenmäßiger Nachweis  

Notwendige Belege für die Verwendung der Mittel sind beizufügen: 

• Teilnehmerliste 

• Ausschreibung der Veranstaltung, aus denen Kosten ersichtlich sind (soweit vorhanden) 

• Belege der Einnahmen und Ausgaben (Rechnungen, Quittungen, Kontoauszüge) 

• Angabe der km zum Veranstaltungsort bei Abrechnung von Fahrkosten 

(aktuelle Berechnung 0,38 EUR/km entspr. ThürRKG) 

      Hinweis: Verpflegungskosten sind laut Richtlinie der Stadt Saalfeld/Saale nicht förderfähig 

Eingang: 



 

Einnahmen  Betrag in € 

Startgebühren / Teilnahmebetrag                           

Eintrittsgelder  

Zuwendung / Förderung anderer Träger - Name:  

Zuwendung / Förderung anderer Träger - Name:  

Zuwendung / Förderung anderer Träger - Name:  

Spenden / Sponsorengelder  

Sonstige Einnahmen (benennen)  

Summe Einnahmen                                           

  

Fehlbetrag Ausgaben abzüglich Einnahmen  

Förderung der Stadt Saalfeld/Saale         

Verbleibender Eigenanteil Förderempfänger  

 

Erklärung Förderempfänger 

Hiermit wird bestätigt, dass die Ausgaben notwendig waren, wirtschaftlich und sparsam verwendet wurden 
und die Angaben im Verwendungsnachweis mit den Originalbelegen und Büchern übereinstimmen. Mir ist 
bekannt, dass die Bewilligungsstelle berechtigt ist, die Einnahmen und Ausgaben zu überprüfen. 

 

 
_____________________________    __________________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift Förderempfänger 
        (Stempel) 
 

Prüfungsvermerk Verwendungsnachweis (von der Sportabteilung auszufüllen)   

Bemerkung: 

Datum und Unterschrift: 

 
 

Ausgaben (bitte weitere Felder nach Art der Kosten selbst benennen und ausfüllen) Betrag in € 

Startgebühren / Teilnahmebetrag  

Übernachtung ohne Verpflegung (nicht förderfähig)   

Fahrkosten Kfz: km einfache Fahrt _______ x 2 x Anzahl Fahrzeuge ______ x 0,38 ct.  

Fahrkosten Zug oder Bus oder Mietfahrzeug  

  

  

  

  

  

  

bei weiteren Kosten Anlage beifügen  

Summe Ausgaben                                           
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