Anlage zum Verwendungsnachweis: Liste der Einnahmen und Ausgaben Blatt Nr.:

Begiinstigte/r:
Vorhaben:
Verwendungsnachweis vom: Die Belege (mit Zahlungsnachweisen) sind beigefiigt.
Einnahmen (Leistungen Dritter, anderweitige 6ffentliche Forderung)
Nr. Einzahler/ in Datum Bezeichnung der Einnahme Betrag Bemerkungen
1 2 3 4 5 6
Summe:
Ausgaben
Gesamt- nicht nicht .. s
Beleg- Rechnungs- Rechnungs- Zahlungs- " s . . forderfahiger
. Rechnungsbetrag | forderfahige forderfahu_:;er2 3 Bemerkungen
Nr. teller/ dat dat
r aussteller/in atum atum brutto USt.A1 R e Rechnungsbetrag
1 2 3 4 5 6 7 8 9

Summen bzw. Ubertrag

! Spalte 6 ist nur dann auszufiillen, wenn in Spalte 8 ein Nettobetrag eingetragen wird.
2 Nach Zziffer 2.1 des Verwendungsnachweises: z.B. im Férderantrag nicht aufgefiihrte oder im Bewilligungsbescheid ausgeschlossene Kosten
3 Bitte entweder Brutto- oder Nettobetrag eintragen, je nachdem ob die Umsatzsteuer forderfahig ist oder nicht (ergibt sich aus dem Bewilligungsbescheid).

AS 525.10 10.2023 Seite 1von 1




	Rechnungsaussteller/in_1: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 
	0: 

	Beleg-Nr: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 
	0: 

	Rechnungsdatum: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 
	0: 

	Zahlungsdatum: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 

	Gesamtrechnungsbetrag brutto: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 
	0: 

	nicht förderfähige USt: 
	1: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 
	0: 

	1 Summe: 

	nicht förderfähiger Rechnungsbetrag: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 
	0: 

	förderfähiger Rechnungsbetrag: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 
	0: 

	Bemerkungen: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 
	7: 
	8: 
	9: 
	10: 
	11: 
	12: 
	13: 
	14: 

	Vorhaben: 
	Verwendungsnachweis vom: 
	Begünstigte/r: 
	Blatt Nr: 
	Nr: 
	0: 
	1: 

	Einzahler/in: 
	1: 
	0: 

	Datum: 
	0: 
	1: 

	Bezeichnung der Einnahme: 
	1: 
	0: 

	Betrag: 
	0: 
	1: 

	Summe: 
	Bemerkungen_Einnahmen: 
	0: 
	1: 
	2: 

	Gesamtrechnungsbetrag brutto Summe: 
	nicht förderfähiger Rechnungsbetrag Summe: 
	förderfähiger Rechnungsbetrag Summe: 


