
Eingangsdatum 
 

Antrags-Nr. 
 

Stadt Leer (Ostfriesland)  

Rathausstr. 1  

Leer  

Antrag 
auf Förderung aus dem Innenstadtfonds 

1. Antragsteller:in

Name des Projektes  

Projektträger:in/ -gruppe 

Anschrift 
(Straße, Haus-Nr., PLZ, Wohnort) 

Voraussichtlicher Projektstart 

Voraussichtlicher Durchführungszeitraum: 

Ansprechperson 

Telefon  

E-Mail

Funktion 

Fachdienst 4.&M

N67&9
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2. Projektbeschreibung

Beschreiben Sie in einigen Sätzen Ihre Grundidee und welchen Beitrag Ihr Projekt für die Innenstadt 

leistet. Gerne können Sie weitere Angaben machen, wie beispielsweise zur angestrebten Zielgruppe etc. 

Sie können Ihre Projektidee durch Fotos, Pläne, Zeichnungen oder Angebote unterstützen. 
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3. Beantragte Förderung

Art der geplanten Ausgabe                            geplante Kosten € (brutto)

Gesamtkosten (brutto)     

Evtl. Höhe der Einnahmen von Dritten   

Gesamtkosten nach Einnahmen (brutto) 

Gesamtkosten nach Einnahmen (netto)   

Für die beantragte Maßnahme ist der Träger vorsteuerabzugsberechtigt:  ja  nein 

Kontoinhaber:in    

Bank      

IBAN      

BIC      

Es wird eine Förderung in Höhe von € beantragt.
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4. Erklärung der Antragsteller:innen 

Der / die Antragsteller:innen erklären,

 

 

 

 dass die Förderrichtlinie Innenstadtfonds, insbesondere zur Finanzierung gele-
sen und akzeptiert wird.

 dass die Angaben in diesem Antrag (einschließlich aller beigefügten Unterlagen)
 vollständig und richtig sind.

 dass mit der Maßnahme noch nicht begonnen wurde und auch vor Bekanntgabe der 
Bewilligung nicht begonnen wird.

 dass über das Vermögen des Antragstellenden kein Insolvenzverfahren beantragt oder er-
öffnet wurde.

  dass keine Ausschlussgründe gem. Pkt. L dieser Richtlinie vorliegen

 dass Zuwendungen nach anderen Förderrichtlinien bzw. aus anderen Förderprogrammen 
nicht beantragt wurden bzw. werden und die Unterhaltung der geförderten Maßnahme für 
die Dauer der Zweckbindung gesichert ist.

 

Unterschrift des / der (vertretungsberechtigen) 
Antragstellers / Antragstellerin 

Ort, Datum

 

Das Stadtmarketing der Stadt Leer steht Ihnen gerne mit Beratung zur Seite. Rufen Sie uns an,
schreiben Sie uns eine E-Mail oder vereinbaren Sie einen Termin mit uns. Weiterführende Informationen
finden Sie unter:

049M-97&N-%9% oder -4%M
innenstadtfonds@leer.de

Anlagen

mailto:innenstadt@wmg-wolfsburg.de
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