Verwendungsnachweis innerhalb von 6 Monaten nach Fertigstellung der MalRnahme an:
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Verwendungsnachweis
Eingangsstempel BezJR

5. Forderung von Einrichtungen der Jugendarbeit
aus Mitteln des Bezirks Oberpfalz

1. Zuwendungsempfanger

Name:

Adresse:

2. InvestitionsmaBnahme

21 Bezeichnung der Einrichtung:

Strale, Haus-Nr.:

Ort:

Zeitpunkt der Fertigstellung:

2.2 Art der MaBnahme (bitte ankreuzen):

Neuerrichtung Erweiterung

Modernisierung Ausstattung

23 Sachlicher Bericht ( Beschreibung der durchgefiihrten Baumafnahme und des
erzielten Erfolgs):
(dem Nachweis sind_zwej Fotos (ca. DIN A 5), die die fertiggestellte
BaumaRBnahme darstellen, beigelegt).
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3. Kosten

Zusammenfassung der entstandenen Kosten nach DIN 276 (siehe Anlage) fiir den
geforderten Jugendbereich

Nr. 3 Kosten des Bauwerks €
Nr. 3.1 Baukonstruktion €
Nr. 3.2 Installation €
Nr. 3.3 Zentrale Betriebstechnik €
Nr. 3.4 Betriebliche Einbauten €
Nr. 4 Kosten des Geréates €
Nr. 5 Kosten der AulRenanlagen €
Nr. 6 Baunebenkosten €

Summe der Kosten

4, Erhaltene bzw. bewilligte Zuschiisse von anderen Stellen, namlich:

5. Es wird versichert, dass die Einnahmen und Ausgaben in Zusammenhang mit dem geférderten
Vorhaben angefallen und die Ausgaben durch Belege nachgewiesen sind. Die MalRihahme wurde
entsprechend der Bewilligung ausgefuhrt.

Der Bezirksjugendring Oberpfalz, der Bezirk Oberpfalz und der Bayerische Jugendring sind
berechtigt, die Verwendung des Zuschusses an Ort und Stelle nachzuprifen. Die einschlagigen
Bicher, Belege und Schriften werden auf Verlangen zur Prifung vorgelegt.

Ort, Datum Stempel, Unterschrift

Priifungsvermerk des Bezirksjugendring Oberpfalz

Der Verwendungsnachweis wurde anhand der vorliegenden Unterlagen gepriift.

0 Die Verwendung des Zuschusses ist nachgewiesen, keine weitere Veranlassung
0 Weitere Veranlassung

Datum Unterschrift
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