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Verwendungsnachweis 2024

zum Antrag ,,Sondermittel fiir Fliichtlingsarbeit” der EKvW
Starkung ehrenamtlicher Aktivitaten gem. RINr. 4.2.1 - 4.2.2

Diakonisches Werk Rheinland-Westfalen-Lippe
Geschéftsfeld Flucht, Migration und Integration
Karin Wieder

Lenaustr. 41

40470 Dusseldorf

k.wieder@diakonie-rwl.de

Trager

Einrichtung
Ort/StrafBe:

Ansprechpartner*in: Tel.:

Projekt

Antrag gem. Bewilligungsnummer: Nr.

Schwerpunkt / Bezeichnung:
(Stichworte, max. 2 Zeilen)

Durchfihrungszeitraum:

Bewilligte Zuwendung

Flr das o. g. Projekt wurde ein Zuschuss bewilligt in H6he von Euro

Hiermit bestatigen wir, dass die Mittel* vollstdndig entsprechend unserem Antrag fiir das o.

g. Projekt verwendet wurden.

Wir haben die Mittel nicht in voller H6he fir das o. g. Projekt verwendet und tGberweisen den

Betrag von Euro zurlck.

Sachbericht bitte auf der zweiten Seite

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift

Name, Funktion

* Fir die RINr. 4.2.2 "Fonds zur Sprachmittlung und zur Absicherung des Aufenthaltes von Gefllichte-

ten" sind hier nicht nur die bewilligten Mittel zu berlcksichtigen, sondern auch die in gleicher Héhe ein-
gebrachten Eigentmittel.
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