Kreissparkasse Disseldorf
002110000 Fassung 08/23

Antragsteller (Verein / Institution):
|:| Der Antrag soll Gber die nebenstehende Vereinsadresse

abgewickelt werden

|:| Der Antrag soll (iber folgende Adresse abgewickelt werden:

Name:

Strale:

PLZ und Ort:
Kreissparkasse Dusseldorf
Vorstandssekretariat
Kasernenstralle 69 Ansprechpartner/in:

40213 Dusseldorf
Funktion im Verein:

Telefon:

E-Mail:

Forderantrag

Wir beabsichtigen eine eventuelle Spende fiir folgende Zwecke zu verwenden:

Anschaffungskosten:

erbetene Spendenhdhe / Finanzierungsliicke:

(Alternativ bzw. zusatzlich kénnen Unterlagen wie Projektbeschreibung / Finanzierungsplan etc. beigefligt werden.)

WICHTIG: Bitte reichen Sie uns zur Bestitigung der Gemeinniitzigkeit auf jeden Fall ein:

entweder: eine Kopie des aktuellen Kérperschaftsteuer-Freistellungsbescheids
oder: eine Kopie des Bescheids nach § 60a AO

Die Weiterbearbeitung des Antrags kann nur bei Vorlage eines entsprechenden Nachweises erfolgen.

Ort, Datum

Unsere Kontoverbindung
bei der Kreissparkasse Diisseldorf:

IBAN:

(Unterschrift / Stempel)
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