
 

Anlage 6  (Seite 1) 

 

Name und Anschrift des Vereins     Ort, Datum __________________ 
  

                                                                        . 

 

____________________________  

 

____________________________         

 

An den 

Kreissportbund Ludwigslust-Parchim e.V. 

Grabower Allee 8 

19288 Ludwigslust                               

 

 

Verwendungsnachweis über den Zuschuss des Landkreises Ludwigslust-Parchim 

für die Maßnahme 
 
 

ÜBUNGSLEITERZUSCHUSS 20___ 
 

 

Durch Bewilligungsbescheid des Kreissportbundes Ludwigslust-Parchim vom  __________ 

 

Reg.-Nr:                 / 20       wurden zur Finanzierung der o.g. Maßnahme insgesamt                    €   

 

bewilligt.  

 

 

Die Durchführung erfolgte vom  01.01.20         bis  31.12.20     . 

 

 

Hiermit bestätigen wir, dass 

 

• die Bestimmungen im Bewilligungsbescheid eingehalten wurden, 

• die finanziellen Mittel wirtschaftlich und sparsam eingesetzt wurden, 

• die Angaben im Verwendungsnachweis mit den Büchern und Belegen übereinstimmen, 

• die Aufbewahrung der Originalbelege beim Zuwendungsempfänger 10 Jahre, gerechnet vom 

Ablauf des Jahres der Bewilligung an, erfolgt. 

 

 

Originalbelege werden mit diesem Verwendungsnachweis beigefügt:  ja              nein  

 

 

 

Bitte die beiliegende Liste ausfüllen sowie die Belege/Empfangsbescheinigung oder bei 

Banküberweisungen die Kontoauszüge beilegen. 

 

 

 

X  



Kosten- und Finanzierungsplan – Verwendungsnachweis   ____ 

Übungsleiterzuschuss Landkreis Ludwigslust-Parchim 

 

 

Verein:             

 

Name Vorname 
Lizenz 

(an-

kreuzen) 

Zuschuss 

Landkreis 

evtl. 

Zuschuss 

LSB 
 (aus 

Vereins-

förderung  

-nur Lizenz) 

evtl. 

Eigenanteil 

des 

Vereins 

Gesamt 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

Gesamtsumme     

 

Bitte die Belege/Empfangsbescheinigung oder bei Banküberweisung an die Übungsleiter die 

Kontoauszüge beilegen (im Original, keine Kopien!). Nach Prüfung der Belege erfolgt eine 

Rücksendung der Originalbelege. 

 

 

                

Ort, Datum     Stempel  rechtsverbindliche Unterschriften 

 

 

                

         Name und Funktion in Druckbuchstaben 

 

20___ 


