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OFFENTLICHE BESCHLUSSVORLAGE

Amt/Eigenbetrieb:
Bezirksvertretung Hohenlimburg

Beteiligt:

Betreff:
Zuschussantrag Deutsche Pfadfinderschaft St. Georg

Beratungsfolge:
02.05.2012 Bezirksvertretung Hohenlimburg

Beschlussfassung:
Bezirksvertretung Hohenlimburg

Beschlussvorschlag:
Die Bezirksvertretung Hohenlimburg beschlief3t, aus ihren bezirksbezogenen Mitteln

e dem / der Antragsteller/in Deutsche Pfadfinderschaft St. Georg
e fur die MaRnahme "Sommerfahrt nach Norwich/England”

e gemal Antrag vom 20.04.12

e einen Zuschuss in Hohe von Euro zu gewahren.

Der Beschluss ist bis zum 30.09.2012 befristet. Die Umsetzung der MaRnahme und
das

Abrufen des Zuschusses mit der Vorlage der Verwendungsnachweise sind bis dahin
vom Zuschussempfanger sicher zu stellen. Geschieht dies nicht, erlischt der
Anspruch auf Auszahlung des Zuschusses.
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Siehe Anlage!
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Finanzielle Auswirkungen

(Bitte ankreuzen und Teile, die nicht bendtigt werden I6schen.)

MaBRnahme

Vertragliche

konsumtive MalRnahme
investive MaRnahme

Rechtscharakter
Auftragsangelegenheit

Bindung

Es entstehen folgende bilanzielle Auswirkungen

konsumtive und investive Mallnahme

Pflichtaufgabe zur Erfillung nach Weisung
Pflichtaufgabe der Selbstverwaltung
Freiwillige Selbstverwaltungsaufgabe

Beschluss RAT, HFA, BV, Ausschuss, sonstiges
Ohne Bindung

1. Konsumtive MaRnahme

Es entstehen keine finanziellen und personellen Auswirkungen

Es entstehen folgende finanzielle und personelle Auswirkungen

Teilplan:

Bezeichnung:

Produkt:

Bezeichnung:

Kostenstelle:

Bezeichnung:

Kostenart

Lfd. Jahr

Folgejahr 1

Folgejahr 2

Folgejahr 3

Ertrag (-)

Aufwand (+)

Eigenanteil

an | ah | adh

an | ah | dh
an | ah | dh

ah | dh | adh

werden.

Kurzbegrindung:
Finanzierung ist im Ifd. Haushalt bereits eingeplant/gesichert
Finanzierung kann ergebnisneutral (aufRer-/iberplanmafRige Bereitstellung mit Deckung) gesichert

Finanzierung kann nicht gesichert werden (der Fehlbedarf wird sich erhéhen)

2, Investive MaBnahme
Teilplan: Bezeichnung:
Finanzstelle: Bezeichnung:
Finanzpos. | Gesamt | Ifd. Jahr | Folgejahr 1 Folgejahr 2 Folgejahr 3
Einzahlung(-) € € € € €
Auszahlung (+) € € € € €
Eigenanteil € € € € €
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Kurzbegriindung:
Finanzierung ist im Ifd. Haushalt bereits eingeplant/gesichert

3. Auswirkungen auf die Bilanz
(nach vorheriger Abstimmung mit der Finanzbuchhaltung)

Aktiva:
(Bitte eintragen)

Finanzierung kann nicht gesichert werden (der Kreditbedarf wird sich erhéhen)

Finanzierung kann gesichert werden (aufer-/Uberplanmafige Bereitstellung mit Deckung)

Passiva:
(Bitte eintragen)

4. Folgekosten:

a) jahrliche Kreditfinanzierungskosten fir den Eigenfinanzierungsanteil €
b) Gebdudeunterhaltsaufwand je Jahr €
c) sonstige Betriebskosten je Jahr €
d) Abschreibung je Jahr (nur bei investiven MaRnahmen) €
e) personelle Folgekosten je Jahr €
Zwischensumme €
abziglich zusatzlicher Erldse je Jahr €
Ergibt Nettofolgekosten im Jahr von insgesamt €
5. Auswirkungen auf den Stellenplan
Stellen-/Personalbedarf:
(Anzahl)| Stelle (n) nach BVL-Gruppe (Gruppe) | sind im (Jahr) einzurichten.
Stellenplan
(Anzahl)| Upl. Bedarf (e) in BVL-Gruppe | (Gruppe) | sind befristet (Datum) anzuerkennen.
bis:
gez. gez.
(Name OB oder Beigeordneter inkl. Funktion) (Name Beigeordneter inkl. Funktion)
gez.
Bei finanziellen Auswirkungen: Christoph Gerbersmann
Stadtkdmmerer
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Verfugung / Unterschriften

Veroffentlichung
Ja
Nein, gesperrt bis einschlielich

Oberbiirgermeister

Gesehen:
Stadtkammerer Stadtsyndikus Beigeordnete/r

Die Betriebsleitung
Amt/Eigenbetrieb: Gegenzeichen:

Beschlussausfertigungen sind zu Gbersenden an:
Amt/Eigenbetrieb: Anzahl:




