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VERWENDUNGSNACHWEIS VON 
ZUWENDUNGEN 
DER LANDESHAUPTSTADT MAGDEBURG 
gemäß Förderkategorie 1 - 3
Formular-Version: 2020-02-05

Förderjahr: Aktenzeichen: 

1 Angaben zum Träger und zur Einrichtung 

Name des Trägers: 

Stammdatenblatt vom        ist noch aktuell ist nicht mehr aktuell 

Falls eine Aktualisierung des Stammdatenblattes notwendig ist: Stammdatenblatt ist aktualisiert beigefügt 

Name der Einrichtung: 

Name Leiter*in: 

Erfolgte in der Einrichtung eine (un-)entgeltliche Ausgabe von Speisen und Getränken? Ja Nein 

Die Einnahmen zum entgeltlichen Verzehr müssen die dazu entstandenen Ausgaben übersteigen und der Überschuss ist vollumfänglich 
zur Finanzierung des Projektes einzusetzen. Übersteigen die Ausgaben zum entgeltlichen Verzehr die dazu entstandenen Einnahmen, 
handeln Sie unwirtschaftlich. 

2 Personalstellen und Pauschalen 

Anzahl der Stellen des pädagogischen Personals (in VZÄ):  VZÄ 

Freiwilligendienst – Anzahl der tatsächlichen Einsatzmonate: 
Förderfähig sind max. 12 tatsächliche Einsatzmonate 

Anzahl der kontinuierlichen themenspez. Angebote, die im Rahmen des Basisangebots umgesetzt wurden: 
(zusätzlich zum offenen Bereich) 

pädagogisch genutzte Innen- und Außenfläche gem. letzter Antragsstellung/ZWB? 
(bei nein: Bitte die neuen Flächen mit Nachweis gesondert einreichen.) Ja: Nein: 

3 zahlenmäßiger Nachweis - Gesamtübersicht 

Ausgaben IST-Ausgaben Einnahmen IST-Einnahmen 

 
Festbeträge und Pauschalen 
(Berechnung bitte mittels Kosten- und Finanzierungsplan 
vornehmen!)

Eigenanteile 
(anerkannte unbare Eigenarbeitsleistungen und finanzielle 
Eigenmittel des Trägers)

Personalkosten Drittmittel 

Betriebskosten Einrichtungsbetrieb 

spezifische Kosten Zuwendung der LH Magdeburg 

pauschale Anerkennung der 
Eigenarbeitsleistung 

Gesamtausgaben Gesamteinnahmen 

Posteingangsstempel 



Verwendungsnachweis FK 1 - 3 
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4 Anlagen  

   

 - Sachbericht   

   

 - zahlenmäßiger Nachweis – Einzelübersicht Ausgaben und Einnahmen (inkl. Originalbelege, Bescheide, etc.)   

   

 - Aufstellung der Personalkosten inkl. monatliches Entgeltabrechnungsjournal und Zahlungsbeweise   

   

 - ggf. Nachweis Aufwandsentschädigungen   

   

 - ggf. Nachweis Einsatzmonate Freiwilligendienst (monatliches Entgeltabrechnungsjournal und Zahlungsbeweise)   

   

 
5 Erklärungen  

   
 Die nachfolgenden Erklärungen werden mit Unterschrift bestätigt. Sie wurden gelesen und verstanden:  

   

 
- Die Angaben im Verwendungsnachweis sind richtig, mit einer Überprüfung durch die Landeshauptstadt Magdeburg 

erkläre ich mich/erklären wir uns einverstanden. 
 

   

 

- Die Mitwirkungspflichten gemäß § 60 ff. SGB I sind mir/uns bekannt. Danach bin ich/sind wir dazu verpflichtet, 
sämtliche Änderungen über zuwendungsrelevante Angaben der Landeshauptstadt Magdeburg unverzüglich 
anzuzeigen. 

 

   

 - Die Strafbarkeit eines Subventionsbetruges nach § 264 StGB ist mir/uns bekannt.  

   

 

- Ich erkläre/Wir erklären, dass die Ausgaben notwendig waren, wirtschaftlich und sparsam verwendet worden sind, die 
Angaben mit den Büchern und Belegen übereinstimmen und der Verwendungsnachweis sachlich richtig und 
vollständig ist. 

 

   

 - Außer den im zahlenmäßigen Nachweis aufgeführten Mitteln wurden keine weiteren finanziellen Mittel eingesetzt.  

   

 
- Soweit im Rahmen der beantragten Maßnahme/Einrichtung Personenbeförderung erfolgte, wurden die einschlägigen 

Bestimmungen des Personenbeförderungsgesetzes eingehalten. 
 

   

 

- Ich versichere/Wir versichern, dass die Eigenarbeitsleistungen von ehrenamtlich oder freiwillig tätigen Bürger*innen 
erbracht wurden (Sie wurden nicht durch Kinder und Jugendliche [gelten als Nutzer*innen] in der geförderten 
Einrichtung erbracht, ebenso nicht von gefördertem Personal in der regulären Arbeitszeit.). 

 

       

 
6 Rechtsverbindliche Unterschrift  

   

 

      

   

      

 

 Ort / Datum  Stempel  Name(n) und rechtsverbindliche Unterschrift(en)  
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