Landkreis Oder-Spree | Dezernat | — Jugend, Soziales und Kultur
Aufgabengebiet Sozialplanung und Controlling

Ende der Antragsfrist: 31.08. des Vorjahres

Antrag auf Gewéahrung einer Zuwendung

Richtlinie;

Waébhlen Sie eine maf3gebliche Forderrichtlinie aus.

Forderbereich:

Wahlen Sie bitte den mafl3geblichen Férderbereich aus.

Jahr:

Wahlen Sie bitte das entsprechende Haushaltsjahr aus.

1. Angaben zur antragstellenden Organisation

Bezeichnung (inklusive Rechtsform):

StraRe und Hausnummer:

Postleitzahl und Ort:

Vertretungsberechtigte Person(en):

Kontoinhaber:

Bankverbindung fir die

Auszahlung der Zuwendung Kreditinstitut:

IBAN:

2. Projektbezogene Angaben

2.1 Projektbezeichnung

2.2 Kontaktdaten des Projektes

Straf3e(n) und Hausnummer(n):

Postleitzahl(en) und Ort(e)

Telefonnummer(n):

E-Mail-Adresse(n):

Internetadresse:

2.3 Durchfihrungszeitraum

von: . bis:

2.4 Zielgruppe des Projektes
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2.5 Ansprechperson fur administrative Fragen

Anrede: Wahlen Sie bitte eine Anrede aus.
Name:

Telefonnummer:
E-Mail-Adresse:

2.6 Angaben zum Vorsteuerabzug

Die antragstellende Organisation ist zum Zeitpunkt der Antragstellung .
Wahlen Sie bitte aus.

2.7 Selbsterklarung zum Besserstellungsverbot

Die antragstellende Organisation bestreitet die Gesamtausgaben in ihrer gesamten Wirt-
schaftseinheit (nicht nur die Projektausgaben) zu mehr als 50 Prozent aus Zuwendungen
der offentlichen Hand:
Wabhlen Sie bitte aus.

2.8 Angaben zur Diskriminierungs- und Barrierefreiheit

Malnahmen, mit denen die antragstellende Organisation darauf hinwirkt, dass das Projekt
fur Menschen mit Behinderungen im Sinne des Brandenburgischen Behindertengleichstel-
lungsgesetzes diskriminierungs- und barrierefrei zuganglich ist:

3. Anlagen zum Antrag

— Finanzierungsplan und Angaben zum Personaleinsatz (Anlage 1)

— Konzept zum Projekt (nicht alter als drei Jahre)

— Aktueller Freistellungsbescheid des Finanzamtes

— Aktueller Handels- oder Vereinsregisterauszug

— Weitere Anlagen (zum Beispiel Arbeitsvertrage, Tatigkeitsbeschreibungen,
Qualifikationsnachweise, Mietvertrage, Verteilschliissel):

I I |

4. Erklarungen

Es wird erklart, dass

— die Durchfiihrung des Projektes ordnungsgeman und gesetzeskonform stattfindet, insbe-
sondere sozial-, arbeits- und steuerrechtliche Verpflichtungen eingehalten werden und
eine dem Projektinhalt angemessene personelle, sachliche und rdumliche Ausstattung
vorliegt.

— die gewahrte Zuwendung zweckentsprechend verwendet wird.

— die Arbeitsschutzbestimmungen eingehalten werden.

— den zustandigen Mitarbeitenden des Landkreises Oder-Spree im Rahmen von Prifun-
gen Einsicht in die Geschéftsunterlagen sowie den Zutritt zu den Geschéaftsraumen be-
ziehungsweise Projektorten gewahrt wird.
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— die antragstellende Organisation mit der Erhebung und Verarbeitung von betriebsbezo-
genen Daten und personenbezogenen Daten zu diesem Antrag einverstanden ist. Es
wird deren Richtigkeit bestétigt. Die dazu auf der Internetseite des Landkreises Oder-
Spree verdffentlichten und maRRgeblichen Datenschutzinformationen nach Artikel 13 Da-
tenschutz-Grundverordnung wurden zur Kenntnis genommen.

— die subventionserheblichen Tatsachen und die Mdglichkeit der Strafbarkeit aufgrund
Subventionsbetruges gemafr Paragraf 264 Strafgesetzbuch bekannt sind. Das auf der
Internetseite des Landkreises Oder-Spree veroffentlichte Merkblatt Gber die subventions-
erheblichen Tatsachen des Aufgabengebiets Sozialplanung und Controlling wurde zur
Kenntnis genommen. Es ist bekannt, dass dem Landkreis Oder-Spree unverziiglich alle
Anderungen mitzuteilen sind, die subventionserhebliche Tatsachen betreffen.

— mit dem Projekt noch nicht begonnen wurde und auch vor Bekanntgabe des Zuwen-
dungsbescheides ohne vorherige Zustimmung der Bewilligungsstelle nicht begonnen
wird.

— die Forderbedingungen (zum Beispiel Forderrichtlinie, Forderleitfaden, Leistungsbe-
schreibungen) zur Kenntnis genommen wurden.

— Zahlungsanspriiche aus bestandskraftigen Zuwendungsbescheiden weder abgetreten
noch verpfandet wurden beziehungsweise werden und Anspriche aus Zuwendungsbe-
scheiden in keiner anderen Art und Weise als Sicherheit zur Verfigung gestellt wurden.

— Uber das Vermdgen der antragstellenden Organisation kein Insolvenzverfahren erdffnet
beziehungsweise beantragt worden ist.

— alle in diesem Antrag und den Anlagen getatigten Angaben vollstandig und richtig sind.

— der Landkreis Oder-Spree berechtigt ist, bei anderen Zuwendungsgebenden oder ge-
setzlichen Leistungstragern Informationen im Zusammenhang mit dem Projekt Gber be-
willigte Geldleistungen einzuholen.

5. Beantragung vorzeitiger Malinhahmebeginn

[] Vorbehaltlich der abschlieRenden Entscheidung der Bewilligungsbehérde iiber die Ge-
wahrung einer Zuwendung wird die Genehmigung zum vorzeitigen Ma3nahmebeginn
beantragt.

Begriindung fiir die Beantragung des vorzeitigen MalRnahmebeginns:

Vertretungsberechtigte Person(en)

Vorname:

Name:

Ort: Rechtsverbindliche Unterschrift nach den
gesetzlichen Bestimmungen oder den Sta-

Datum: tuten der antragstellenden Organisation
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