Postalisch eingereichte Unterlagen werden
eingescannt und dem elektronischen Aktensystem
zugefuhrt. Bitte keine Unterlagen tackern. Vielen
Dank fur lhr Verstandnis.*

RheinlandDfalz

LANDESAMT FUR SOZIALES,
JUGEND UND VERSORGUNG

Einrichtungsnummer:
Landesamt flr Soziales, Jugend

und Versorgung Kindertagesstatte:

Abt. Landesjugendamt

Referat 37

Baedekerstr. 2-20 Antragsteller/Trager mit Anschrift:

56073 Koblenz

Ansprechperson (Name, Telefon, E-Mail)

eingereicht Uber das Jugendamt der zustandigen Kreisverwaltung/Stadtverwaltung
der kreisfreien Stadt

Baufortschrittsanzeige

zur Zuwendung gemaB der Verwaltungsvorschrift des Ministeriums fir Bildung zur Gewahrung
von Zuwendungen zu den Baukosten von Kindertagesstatten vom 25.09.2020 und dem
Sonderprogramm fiir den Kitabau 2024

Mittelabruf fir folgende MaBnahme (Beschreibung und Aktenzeichen):

Durch Bescheid des Landesamtes flr Soziales, Jugend und Versorgung —Landesjugendamt-
vom I wurde zur Finanzierung dieser MaBnahme eine Zuwendung in

Hohe von ’ bewilligt.

Gesamtkosten der MaBnahme (laut Antrag): ’

Davon zuwendungsfahig (laut Antrag):

Baubeginn am: ’

Stand der Bauarbeiten vom:



Finanzierungsubersicht Mittel gemaB davon bisher in Anspruch
Finanzierungsplan genommen (ergibt in der
Summe die bisher ange-
fallenen Gesamtausga-
ben)

Eigenmittel | ’

Zuwendung Land- ’ ’
kreis/kreisfreie Stadt:

Zuwendungen Dritter ’ ’

Bewilligte Zuwendung des | |
Landesamtes

Tatsachlich entstandene Kosten:

Bisher sind Gesamtausgaben fur den Zuwendungszweck in Hohe von |
entstanden. (bitte Kostennachweis beilegen, Bauausgaben-/Sachbuch)

Vom ortlichen Trager der 6ffentlichen Jugendhilfe geprifter Baufortschritt voml
(geprufte Baufortschrittsanzeige beilegen)

Wir bitten um Uberweisung eines Teils der Zuwendung in Héhe von |
(maximal bis zu 90 % des bewilligten Zuschusses)

Bankverbindung

Empfénger/Kontoinhaber:’
Bank | BIC
eanvoe| | | | [ |

Der Trager der BaumaBnahme bestatigt mit seiner Unterschrift die Richtigkeit der Angaben:

Ort, Datum Stempel und Unterschrift

Bestatigung des ortlichen Tragers der 6ffentlichen Jugendhilfe

Die Richtigkeit der vorstehenden Angaben wird hiermit bestatigt.

Ort, Datum Stempel und Unterschrift



