
Kosten- und Finanzierungsplan
Anlage zum Förderantrag

1.	 Kosten (Bitte detailliert aufführen)

Gesamtkosten

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

2.	 Einnahmen  
2.1	Weitere Förderungen (Bitte Name des Geldgebers angeben)

Gesamteinnahmen EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR
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EUR

EUR

EUR



2.2	Sonstige Einnahmen (z. B. Kostenbeiträge, Eintrittsgelder)

Gesamte sonstige Einnahmen

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

2.3	Eigenmittel (z. B. Barmittel)

Gesamte Eigenmittel EUR

EUR

EUR
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3.	 Defizit / Antragssumme

EUR

Wir bestätigen, dass keine weiteren Mittel, als im folgenden Finanzierungsplan angegeben, beantragt 
worden sind oder beantragt werden. Wir verpflichten uns, etwaige Änderungen des Finanzierungsplans 
umgehend mitzuteilen.  
 
Werden falsche oder unvollständige Angaben gemacht oder wird der Finanzierungsplan nicht einge­
halten, ist der Sparkassenverband Niedersachsen zum Widerruf bzw. zur Rückforderung einer Förderung 
berechtigt.

Kosten- und Finanzierungsplan
Anlage zum Förderantrag



Stempel / UnterschriftOrt, Datum



EUR
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