
 
 
 
 

Reg.-Nr.:              

Antrag auf Unterstützung 
 

Projekttitel:  

Antragsteller:  

Anzahl der Mitglieder: 
Kassenbericht des Vorjahres:  

Der Antrag verfolgt ausschließlich und unmittelbar gemeinnützige Zwecke im Sinne des Abschnitts „Steuerbegüns-
tigte Zwecke“ der Abgabenordnung.         Ja                   Nein 

Ansprechpartner:  
Telefonnummer/E-Mail:  
Projektstart: Datum:  
Projektlaufzeit:  befristet       unbefristet 
Was soll geschehen? 
 
• Kurze Projektbeschreibung mit 

Ziel des Projektes: 
 

 

• Wo findet das Projekt / Veranstal-
tung statt?  

• Mit wie vielen Besuchern wird 
gerechnet?  

Wie wird das Projekt fortgeführt, 
wenn die Stadtwerke Hettstedt GmbH 
nicht (mehr) unterstützen? 

 

Wer wird dieses Projekt, außer von 
der Stadtwerke Hettstedt GmbH, 
noch unterstützen? 

 

a) sichere Zusage?  Ja        Nein 

b) angefragt bei?  

 
Welche werblichen Vorteile haben, 
aus Ihrer Sicht, 
die Stadtwerke Hettstedt GmbH mit 
der Unterstützung? 
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Benötigte Projektmittel: 

a) Geld Euro 

b) Mitarbeiterstunden  

c) technische Mittel  

d) Sonstiges  

Wer profitiert von diesem Projekt? 
 
Wer ist die Zielgruppe und mit wieviel 
Gästen bzw. Besucher wird dabei 
gerechnet? 

Wie wird das Projekt vermarktet? 

 

Welche Leistungen sollen die Stadt-
werke Hettstedt GmbH zusätzlich 
erbringen? 

 

Planung sowie veranschlagte Mittel 
für das laufende Kalenderjahr. 

 

Warum sollten die Stadtwerke Hett-
stedt GmbH das Projekt unterstüt-
zen? 
 
Welche Werbemöglichkeiten hat der 
Unterstützer? 
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