
Verwendungsnachweis zum Zuwendungsbescheid nach der Fachförderrichtlinie
Friedhöfe (FFRL Friedhöfe)

1. Angaben zum Zuwendungsempfänger

Eingangsvermerk - Empfänger

Aktenzeichen:
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Anlage 4 Fachförderrichtlinie Friedhöfe (FFRL Friedhöfe)

Landeshauptstadt Dresden
Amt für Stadtgrün und Abfallwirtschaft
Postfach 12 00 20
01001 Dresden

Sitz: Grunaer Straße 2, 01069 Dresden

Bezeichnung Friedhof

Straße Hausnummer

PLZ Ort

Anschrift des Friedhofsträgers

Name, Vorname

Telefon E-Mail

Ansprechpartner/-in

der Landeshauptstadt Dresden, Amt für Stadtgrün und Abfallwirtschaft vom
Verwendungsnachweis zum Zuwendungsbescheid

Zutreffendes bitte X ankreuzen oder ausfüllen

Friedhofsträger



Maßnahmetitel wie im
Zuwendungsbescheid

Bewilligter Zuschuss
LHD Amt 67

Eigenmittel Sonstige
Zuwendungen

-EUR--EUR-

2. Bewilligte Zuwendungen

3. Sachlicher Bericht
(Kurze Beschreibung der durchgeführten Maßnahme; ggf. Fotodokumentation; falls Platz nicht ausreicht, bitte auf gesondertem Blatt.)
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-EUR-

Rechnungsbetrag

-EUR-
1
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5



4. Dem Verwendungsnachweis sind die Rechnungen und Zahlungsbelege (Kopien) anzufügen, soweit nicht
schon mit dem Auszahlungsantrag erfolgt. Ist im Zuwendungsbescheid ein einfacher Verwendungsnachweis
zugelassen, brauchen keine Zahlungsbelege eingereicht werden.

5. Erklärung des Zuwendungsempfängers

Es wird erklärt, dass die Ausgaben notwendig waren, wirtschaftlich und sparsam verfahren worden ist und die Ausgaben
mit den Büchern und Belegen übereinstimmen. Es wird erklärt, dass die eingereichten Kopien mit den Originalen
übereinstimmen. Skonti und Rabatte wurden genutzt.
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Ort, Datum rechtsverbindliche UnterschriftStempel des Zuwendungsempfängers

Dresden,

Informationen zum Datenschutz zum Abruf unter: 

www.dresden.de/datenschutz-stadtgruen-abfall

www.dresden.de/datenschutz-stadtgruen-abfall
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