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Zuwendungsempfänger, Name, Anschrift

Durch Zuwendungsbescheid der Bewilligungsbehörde

vom    

Bewilligter Zuwendungsbetrag (in €): 

Es wurden insgesamt ausgezahlt: 

I. Zahlenmäßiger Nachweis

1. Einnahmen

Art (Eigenanteil, Leistungen
Dritter, Zuwendung)

Laut Zuwendungsbescheid davon bisher in Anspruch genommen

in € v. H. in € v. H.

Eigenanteil

Leistungen Dritter
(ohne öffentliche Förderung)
hier auch: Spenden/Anteile der 
Projektpartner

Andere bewilligte öffentliche
Förderungen*

Zuwendung des Landes
Nordrhein-Westfalen und der EU

Insgesamt

 * Falls andere Förderungen vorliegen: Wer ist der Förderungsgeber? 

Aktenzeichen der NRW.BANK

Zuwendungsbescheid vom

Zwischenbericht NRW.Innovationspartner

An

NRW.BANK
Förderprogrammgeschäft
Referat 102-81330
Team 102-81302
Johanniterstr. 3
48145 Münster
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2. Ausgaben

Ausgabengliederung

(hier sind die Summen  
der Ausgabearten gem.  
Finan zierungsplan des 
Zuwendungs bescheides  
anzugeben)

laut Zuwendungs
bescheid

davon bisher  
über Mittelabrufe 
abgerechnet

davon geleistet, 
aber noch nicht 
über Mittelabrufe 
abgerechnet

Summe  
(Spalte 1 und 2)

insgesamt darauf  
entfallende
Planzu-
awendung

insgesamt

1

darauf  
entfallende
Planzu-
wendung

1

insgesamt

2

darauf  
entfallende
Planzu-
wendung

2

insgesamt Zuwendung

Personal in €

Fremdleistungen in €

Sonstiges in €

Gesamt in €

 II. Sachbericht

 für den Berichtszeitraum vom  bis 

 1. Zeitplan 
 

 

 
  Befindet sich das Projekt im Zeitplan? Bitte stellen Sie den Verlauf dar und begründen Sie eventuelle Verzögerungen 

und Abhilfemaßnahmen.

 2. Ausgaben 
 

 

 
   Wurden die im Zuwendungsbescheid und im AZA vorgesehenen Ausgaben eingehalten? Begründen Sie eventuelle 

Abweichungen und erläutern Sie die Abhilfemaßnahmen.
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 3. Projektziele und Meilensteine 
 

 

 
   Sind die für den Berichtszeitraum vorgesehenen Projektziele und Meilensteine erreicht? Bitte stellen Sie den Projekt-

verlauf dar und begründen Sie eventuelle Abweichungen und Abhilfemaßnahmen.

 4. Öffentlichkeitsarbeit 
 

 

 
  Gab es Veröffentlichungen zu dem Projekt? Wenn ja, welche? Wurden Schulungen oder Seminare durchgeführt?  

Wenn ja, welche?

 5. Auswirkungen auf die Region 
 

 

 
  Welche Auswirkungen Ihres Projektes auf die Region sind erkennbar?

 III.  Bestätigung

 Es wird bestätigt, dass
  – die Allgemeinen und Besonderen Nebenbestimmungen des Zuwendungsbescheides beachtet wurden,
  – die Ausgaben notwendig waren,
  – wirtschaftlich und sparsam verfahren worden ist.

   
 

Ort, Datum     Rechtsverbindliche Unterschrift (Name, Vorname)
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