KULTURRAUM

Sachbericht Heimat- und Brauchtumspflege

ERZGEBIRGE-MITTELSACHSEN Anlage zum Verwendungsnachweis 2024

Name der Einrichtung:

Erfiillung der Fordervoraussetzungen (Angaben bezogen auf das Abrechnungsjahr):

Aktenzeichen: 813 /

Anmerkung: Griinde fir Abweichungen zum Antrag sind in einer Anlage zu erlautern.

1.

2.

Waurde die Einrichtung gewinnorientiert gefinrt? ................cccccoeveveveieereveveicnenne, ja nein
Hauptamtliche Besetzung der Einrichtung insgesamt (in VZA): ...........cccccoovu...... | |
F= T e £= Vo) o I N =T 1 (F g T USSR | |
b. davon weiteres Fachpersonal: .................ooo i | |
War die Einrichtung regelmaRig 6ffentlich zuganglich (Stunden/Woche): ........... | |
Wurde die Einrichtung fachlich betreut: .............cocooveiiieeeieeeeeeeeeeeee e ja nein
a. wenn ja, durch wen (Qualifikation): ................ | |
Gesamtanzahl der realisierten Angebote: ... |

(eine entsprechende Ubersicht ist beizufiigen)

a. davon fachwissenschaftliche Beitrage / Vortrage: ........ccccocoeviiiiieieniienn, |
b. davon Ausstellungen / Konferenzen: ..........ccocceeviiiiiiiie e |
c. davon fur Kinder und Jugendliche: ...........ccccoiiiiiiiiiiiii e |
d. davon Traditionsveranstaltungen (z. B. Mettenschichten): .......................... |
Anzahl der Besucher inSgesamt: ..........oooiiiiiiiiiii e |
a. davon ErWachSeNe: .......oociiiiiii e |
b. davon Kinder und JugendliChe: ... |
Anzahl der Mitwirkenden iNSgesamLt: ... |
a. davon ErwachSene: .........c..oiiiiiiii e |
b. davon Kinder und Jugendliche: ............coooiiiiiiiiii e |

Haben sich wesentliche finanzielle Anderungen im Bewilligungszeitraum ergeben?

Wo mussten gegebenenfalls Einsparungen vorgenommen werden?
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9. Welche Aktivitaten zur Offentlichkeit wurden unternommen?

(Bitte fligen Sie entsprechende Belegexemplare bei)

10. Kurze, ergebnisorientierte Einschatzung zum Einrichtungsbetrieb:

11. Sonstige Mitteilungen:

Die Richtigkeit und Vollstandigkeit der oben genannten Angaben werden bestatigt.

Ort, Datum Unterschrift Einrichtungsleitung
Ort, Datum Unterschrift Zuwendungsempfanger
Stempel

Sachbericht Heimat- und Brauchtumspflege Seite 2 von 2 sachbericht-heimat-und-brauchtumspflege.docx



	Anlage zum Verwendungsnachweis
	Name der Einrichtung:
	Erfüllung der Fördervoraussetzungen (Angaben bezogen auf das Abrechnungsjahr):


	Jahr: 2024
	Aktenzeichen: 
	Name_Einrichtung: 
	Gewinn: Off
	Besetzung_gesamt: 
	Einrichtung_Leitung: 
	Einrichtung_Fachpersonal: 
	Oeffnungszeit: 
	Besucher: 
	Besucher_Erwachsene: 
	Besucher_Kinder: 
	Oeffentlichkeitsarbeit: 
	Einschaetzung: 
	Sonstige_Mitteilungen: 
	Ort_Datum_Leitung: 
	Unterschrift_Leitung: 
	Ort_Datum_Zuwendungsempfaenger: 
	Unterschrift_Zuwendungsempfaenger: 
	Betreuung: Off
	Qualifikation_Betreuung: 
	Angebote: 
	Angebote_Votraege: 
	Angebote_Ausstellungen: 
	Angebote_Kinder: 
	Angebote_Tradition: 
	Mitwirkende: 
	Mitwirkende_Erwachsene: 
	Mitwirkende_Kinder: 
	Aenderungen: 


