Stiftung Nord-Süd-Brücken

Greifswalder Str. 33a

10405 Berlin
Mittelanforderung für Projekt P .../
 (EZ-Kleinprojektefonds)
Bezeichnung:


Es wurden Fördermittel in Höhe von
€ bestätigt.

Die Projektlaufzeit geht vom
 bis 


Entsprechend der Projektrealisierung fordern wir die bewilligten Fördermittel ab (Anforderungszeitraum max. 4 Monate vorab, für Inlandszahlungen max. 2 Monate )

a)
in Raten
1. Rate in Höhe von 
 €


(in Worten)
€ zum 
 20



2. Rate in Höhe von
 €


(in Worten)
€ zum 
 20

Die weiteren Raten werden entsprechend dem Projektverlauf zu einem späteren Zeitpunkt angefordert.

b)
in der Gesamtsumme von 
 €

(in Worten)
€ zum 
 20

Die Fördermittel bitten wir zu überweisen an: 

Kontoinhaber:



Geldinstitut:



Kontonummer:

Bankleitzahl:


Der Ansprechpartner für dieses Projekt ist: 


(Telefon, Fax, e-mail)
Wir erklären, dass wir unsere eigenen Mittel anteilmäßig und zeitgleich mit der Zuwendung einsetzen werden. Wir bestätigen, dass mit dem Projektträger im Partnerland eine Projektvereinbarung abgeschlossen wurde.


, den





Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift


bitte nicht ausfüllen:

Zur Zahlung angewiesen:


Für die sachliche Richtigkeit:


überwiesen am


gebucht am:


von:


Absender (Telefon/Fax/e-mail):
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