Zuwendungsempféanger

Vier-Tore-Stadt Neubrandenburg
Abt. Schule, Sport und Generationen
Herrn Remo Bock
Friedrich-Engels-Ring 53

17033 Neubrandenburg

Mittelanforderung

Bezeichnung der MalRnahme:

Datum des Zuwendungsbescheides:

Aktenzeichen des Zuwendungsbescheides:

Hoéhe des Zuwendungsbescheides:

Fir fallige Zahlungen entsprechend der Allgemeinen Nebenbestimmungen im Rahmen des
Verwendungszwecks wird ein Betrag in Hohe von (in EUR) bendtigt und
somit flr den Zeitraum von max. 6 Wochen im Voraus abgerufen.
Bankverbindung

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

Kontoinhaber:

Verwendung bereits erhaltener Teilbetrdge in summarischer Form (Gesamtbetrag):

Ort, Datum Stempel rechtverbindliche Unterschrift

Formular zuriicksetzen @
Drucken
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