
 

 

 

 

           Anlage 3 

 

Stadt Rösrath  

Der Bürgermeister  

Fachbereich 7 

Soziales, Kultur und Ehrenamt  

Hauptstraße 229 

51503 Rösrath  

 

Antrag auf Gewährung eines Zuschusses nach den Richtlinien zur Förderung 

der ehrenamtlichen Seniorenarbeit zur Förderung besonderer Projekte (Ziffer 4 

der Richtlinien) 

 

1. Angaben zum Träger der ehrenamtlichen Seniorenarbeit 

Name der Organisation 
      

 

Gründungsdatum 
      

Zahl der Mitglieder über 65 Jahre 
      
(am 31.12. des Vorjahres) 

 

 

2. Ansprechpartner/in 

Name 
      

 

Straße, Haus Nr.  
      

PLZ Ort 
      

Telefon 
      

 

 

3. Projektplanung 

Wir planen im Jahr      entsprechend Ziff. 4 der Richtlinien folgendes Projekt 
durchzuführen. 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

4. Die Finanzierung ist wie folgt vorgesehen 

     

1 Ausgaben 
(z.B. Raumkosten, 
Honorare, Eintrittsgelder, 
Material) 

Geplante 
Ausgabe in € 

Einnahmen 
(z.B. 
Eintrittsgelder, 
Teilnahmebeiträge, 
Erlöse aus 
Verzehr) 

Geplante 
Einnahme in € 

2                         

3                         
4                         

5                         
6                         
7                         

 

5. Zuschuss 

Aus Punkt 4 ergibt sich ein Zuschussbedarf von      __________ € 
Zur Finanzierung des Projektes bringen wir einen Eigenanteil in Höhe von mindestens  
30 % der Projektkosten auf. Zur Durchführung des Projektes beantragen wir einen 
Zuschuss in Höhe von _________ €. 

 

6. Bankverbindung 

Kontoinhaber/in 
      

 

Straße, Haus-Nr. 
      

 

Geldinstitut 
      

 

IBAN 
      

BIC 
      

 

7. Erklärung 

- Wir haben unseren Sitz und Tätigkeitsbereich in der Stadt Rösrath 
- Wir sind parteipolitisch neutral, offen gegenüber aller Konfessionen und 

Nationalitäten und haben eine Arbeits- und Organisationsstruktur nach 
demokratischen Grundsätzen. 

- Wir erkennen die Richtlinien zur Förderung der Seniorenarbeit in der Stadt Rösrath 
ausdrücklich an und versichern, die Zuschüsse entsprechend unserer Zielsetzung 
für die Seniorenarbeit zu verwenden. 

- Wir werden die Durchführung des Projektes innerhalb von zwei Monaten nach 
Beendigung des Projektes bei der Stadt Rösrath, Fachbereich 7, Soziales, Kultur 
und Ehrenamt, anzeigen. 

- Wir werden nicht zweckentsprechend verwendete oder nicht für das Projekt 
benötigte Zuschüsse unverzüglich erstatten. 

- Wir arbeiten nicht gewinnorientiert. 

Ort, Datum 
      

Unterschrift 
      

 



 

 

Anträge können auch online gestellt werden. https://www.roesrath.de/ehrenamt.aspx  

https://www.roesrath.de/ehrenamt.aspx
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