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Antragsteller: (Name und Anschrift)

SV Kralenriede 1922 e V.

Fridtjof - Nansen - Str. 29

38108 Braunschweig

Tel.. 0178/88982789

E-Mail: VOrstand@svkralenriede.de

Stadt Braunschweig

Referat Bezirksgeschiftsstellen

Bezirksgeschéftsstelle Nord
Veltenhdfer Stralle 3

38110 Braunschweig

Antrag auf Gewihrung eines Zuschusses

Braunschweig, 12.06.2024

Bankverbindung:
Braunschweigische Landessparkasse

Konto-Nr.: 524835
B L Z: 25050000
IBAN: DE07250500000000524835

Stadt Braunschweig
Refer?t Bezirksgeschéftsstellen
- Bezorksgesehaftsstene Nord -

Eing: 2.0, Juni 2024
Gesch.-Z. g){&)\? /&){q///

.......................... f\nlagen

&

Ich beantrage / Wir beantragen die Gewahrung eines Zuschusses in Héhe von

EUROQ.

Der Zuschuss soll folgendem Zweck dienen: ")

Seit mehr als 10 Jahren veranstaltet der SV Kralenriede besonders fiir "Jung und Alt" das sogenannte
Indianerbiwak auf dem Sportgelénde des Vereins. In diesem Jahr findet die Veranstaltung am 21.09.2024 ab

18:00 Uhr statt,

Bei dieser eintégigen, bisher immer gut besuchten Veranstaltung ist ein besonderer Fokus auf die Kinder und

Jugendlichen gerichtet. Bei Lagerfeuer, Tippies und Strohball

enatmosphére bietet so der SV Kralenriede allen

Gésten des Stadtbezirks, klein wie groB, Western und Countrystimmung.
Es wird kein Eintritt erhoben, damit auch sozial schwache Familien die Gelegenheit haben, einmal vom

Alitagsleben abzuschalten,

Durch entsprechende Country - Musikbeitrige werden wieder viele Line - Dancer das Fest bereichern und alle
Teilnehmerinnen zum Mitmachen einladen. Eine gute Gelegenheit auch fir Personen, die immer nur allein tanzen
missen, die Freude zum Tanzen zu erhalten oder gar zu entfachen,

*) Der Zweck muss genau bezeichnet werden. Aligemeine Angaben geniigen nicht. Auch ist

anzugeben, ob und weshalb die Durchfihrun
lich wére oder geféhrdet sein wilrde. Es mus

g der Aufgaben ohne den Zuschuss nicht mog-
s ersichtlich sein, was mit den Zuschussmitteln

angeschafft bzw. welche Mallnahmen (Projekte) finanziert werden.



Kosten- und Finanzierungsplan '

1. Kosten der Malnahme nstaltung/Beschaffun
- (bitte hier aufschliisseln oder Unterlagen wie Kosten-
voranschlag, Angebot, Kostenaufstellung o. a. beifligen)

Leo Diskothek mit Country - Musik ( 18:00 Uhr bis 24:00 Uhr) 450,00 €
Gema - Kosten ca. 100,00 €,

Uberraschungen filr Kinder ( Tippies, Lagerfeuer, Stockbrot-und
Marsh - Mallow - Zubereitung, Leckereien

etc.) ca. 200,00 €
Toilettenreinigung ca. 75,00 €
Versorgung der Helfer 75,00 € 900,00 EUR 1
2. Finanzierung
2.1 Eigenmittel: 400,00 . EUR
2.2 Sonstige Mittel:
(z. B. Spenden, Eintrittsgelder) 0 EUR
2.3 Zuschisse von Dritten
(z. B. Landesmittel, Stiftungen,
anderen stadtischen Dienststellen) 0
: EUR
2.4 Hiermit beantragter iuschuss: 500,00 EUR
Summe Finanzierung: 900,00 EUR'

3. Abwicklung der Mainahme bzw. des Projekts

3.1 Beginn und Dauer der Ma3nahme, die

f i i 1.09.2024 ab 18:00 Uh
durch den Zuschuss gefordert werden soll TSI (L3I DRAIIN o 1600 Ul

3.2 Zeitpunkt, zu dem die Zuschussmittel spatestens bendtigt werden: ?1'09’2024
4. Angaben zum Antragsteller:
Selbststéndiger Verein - [] sonstige Institution: '
Ansprechpartner/in: Rainer Rinne Tel.-Nr.: 0157/88982778

Ich versichere / Wir versichern die Richtigkeit und Volisténdigkeit der vorstehenden Angaben
und erkldre(n), dass mit der MaRnahme, fir die der Zuschuss beantragt wurde, noch nicht
begonnen worden ist,

/) 7 SV Kralenriede 1922 e.V.

/ : ; Fndi}of-%\‘iansem&raﬁe 29
Qe e

unschwelg
(Rechtsverbindliche Unterschrift idataiis
des Antragstellers)

' Die Betrage zu Nr. 1 und Nr. 2 miissen identisch sein.
? Bitte Zutreffendes ankreuzen



Antragsteller: (Name und Anschrift) Braunschweig, ,/ 72%

&é&éz{[ Z/ZZI/

/J&ka, //7 L/ & «e’ c/ Bankverbmdung - /
Q’»{zfzzzz?z%zw/ sy N Ll &7 o
P1oF Fz, am;c/a,wfz Konto-Nr Ll PRSI 0D
Tel L’/’&?? W3 2H BLZ: 265 G1065
E-Mail: /}wm,ﬁ}/ wlleFaols com IBAN: ?P 226951066 6 (5% 153000

Stadt Braunschweig
Referat Bezirksgeschéftsstellen
Bezirksgeschéftsstelle Nord

Veltenhéfer Strake 3 Stadt Braunschweig

Referat Bezirksgeschiftsstellen
- Bezirksgeschéftsstelle Nord -

38110 Braunschweig
Eng: 05, Juli 2024
Gesch.-Z. ......... 070340 ......... '
.......................... Anlagen 4 -

Antrag auf Gewahrung eines Zuschusses

Ich beantrage / Wir beantragen die Gewéhrung eines Zuschusses in Héhe von

A A41¢, EURO.

/1 vy dwf AY 42 bis Mo 422024
(;W&J_‘v //L%(
S;/) P annes /}zrfé

Der Zuschuss soll folgendem Zweck dienen: *) '
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*) Der Zweck muss genau bezeichnet werden. Aligemeine Angaben genugen nicht. Auch ist

anzugeben, ob und weshalb die Durchfilhrung der Aufgaben ohne den Zuschuss nicht mog-
lich wére oder gefahrdet sein wiirde. Es muss ersichtlich sein, was mit den Zuschussmitteln
angeschafft bzw. welche MaRnahmen (Projekte) finanziert werden.

‘ulq./’)ﬁ//u,‘ /;7 ch/Gu;

/ -‘] //‘,«L yulﬁlfrw?;

79 44 Z’K{l



Kosten- und Finanzierungsplan

1. Kosten der MaRnahme/Veranstaltung/Beschaffung
(bitte hier aufschliusseln oder Unterlagen wie Kosten-
voranschlag, Angebot Kostenaufstellung 0. a. beifligen)

//_’f et s /Lz:V }L(.x.a-c? S / (A”J/L%Lé Lseen j Ca-. 2’7:(:1 -

ﬂl’t‘l—%“{“ﬁ(«lé . ‘/ \667/ B
/o whed e fo S ) W vlcc_:’ JL‘(L‘,,/ 75,{ L ,"f\?//“
7 OD~
(;L Se LM**/ )j/l/‘“* 45 / M}c?-r;'mz e [ e a; -2552;9?,
75 //4é///?u£/é"'7 [‘.é )«éé[ﬂf J’[f"z‘ ’f”‘//L ,/7 /}'lj}z::/)-—
Wilioles szﬁ«n/v" Rhpdeocd o A5, 1y 1
5% Th [{ “‘7& I;/)n,(,‘/./kb "L“C ?:(‘_‘; =1 d’ﬁ _CI ‘ -’" L/ /’Z,Lin - EUR
2. Finanzierung % eipeag Wpclew VebotoulLomubryal ]
2.1 Eigenmittel: 3(@@," EUR
2.2 Sonstige Mittel:
(z. B. Spenden, Eintrittsgelder) EUR

2.3 Zuschisse von Dritten

(z. B. Landesmittel, Stiftungen,
anderen stédtischen Dienststellen) EUR

A/ A0 —pur

711 4~
/ww‘,— EUR'

2.4 Hiermit beantragter Zuschuss:

Summe Finanzierung:

3. Abwicklung der MaRnahme bzw. des Projekts
3.1 Beginn und Dauer der MaRnahme, die L - )
durch den Zuschuss gefordert werden soll /? %3) - A9 //22 7[?4//

3.2 Zeitpunkt, zu dem die Zuschussmittel spatestens benétigt werden: j/y&ﬁ'ww/,ﬁ/ {:”L?zj7

4. Angaben zum Antragsteller:

\J(,O /[«'//}/ /(;‘(uvt/l

[:lSelbststéndigerVerein [}] sonstige Institution: /hum/{,, dy S u,,/\af:wc(f’umq
Ansprechpartner/in: /ZWLJZ:a ‘{'?Zzzfié’?”;' Tel.-Nr.: DAS?2 4463 7584

Fomi (;/m&"‘ & oo L. com
Ich versichere / Wir versichern die Richtigkeit und Vollstandigkeit der vorstehenden Angaben

und erklare(n), dass mit der MaRnahme, fiir die der Zuschuss beantragt wurde, noch nicht
begonnen worden ist.

/é T ’/f z /’7.4:[[57
(Rechtsverbindliche Unterschrift
des Antragstellers)

' Die Betrage zu Nr. 1 und Nr. 2 mussen identisch sein.
? Bitte Zutreffendes ankreuzen



Antragsteller: (Name und Anschrift)
Schutzenverein Sandwiiste 1959 e.V.

Torsten Kamp

Albert-Schweitzer-Stralke 17

38108 Braunschweig

Tel: 01708017519

E-Mail: to.kamp@arcor.de

Stadt Braunschweig
Referat Bezirksgeschaftsstellen
Bezirksgeschaftsstelle Nord

Veltenhofer StralRe 3

38110 Braunschweig

Antrag auf Gewdhrung eines Zuschusses

i

~

e .
Braunschweig, /£ . U 5

Bankverbindung:
Braunschweigische Landesparkasse

Konto-Nr.:

BLZ:

IBAN: DE44 2505 0000 0001 9271 77

Stadt Braunschweig
Referat Bezirksgeschaftsstellen
- Bezirksgeschéftsstelle Nord -

Bng: 13, Aug. 2024

Ich beantrage / Wir beantragen die Gewahrung eines Zuschusses in Hohe von

EURO.

Der Zuschuss soll folgendem Zweck dienen: *)

zur Unterstltzung des 3 Waffen Tunier
Luftgewehr, Luftpistole, und BogenschielRen
Preise, Pokale, Verpflegung der Helfer.

*) Der Zweck muss genau bezeichnet werden. Allgemeine Angaben geniigen nicht. Auch ist
anzugeben, ob und weshalb die Durchflihrung der Aufgaben ohne den Zuschuss nicht mog-
lich ware oder gefahrdet sein wiirde. Es muss ersichtlich sein, was mit den Zuschussmitteln
angeschafft bzw. welche Malnahmen (Projekte) finanziert werden.



Kosten- und Finanzierungsplan

1. Kosten der MalRnahme/Veranstaltung/Beschaffung
(bitte hier aufschlisseln oder Unterlagen wie Kosten-
voranschlag, Angebot, Kostenaufstellung o. a. beifligen)

400,- EUR °
2. Finanzierung
2.1 Eigenmittel: EUR
2.2 Sonstige Mittel:
(z. B. Spenden, Eintrittsgelder) EUR
2.3 Zuschusse von Dritten
(z. B. Landesmittel, Stiftungen,
anderen stadtischen Dienststellen)
EUR
2.4 Hiermit beantragter Zuschuss: W, ;(//) EUR
Summe Finanzierung: 400,- EUR'

3. Abwicklung der Mal3nahme bzw. des Projekts

3.1 Beginn und Dauer der MaRnahme, die 55 56
.- ’ 24.08.2024 11°°-18°° Uh
durch den Zuschuss gefordert werden soll '

3.2 Zeitpunkt, zu dem die Zuschussmittel spatestens bendétigt werden:

4. Angaben zum Antragsteller:

Selbststandiger Verein D sonstige Institution:

Torsten Kamp Telny. 01708017519

Ansprechpartner/in:

Ich versichere / Wir versichern die Richtigkeit und Vollstandigkeit der vorstehenden Angaben
und erklare(n), dass mit der Manahme, fir die der Zuschuss beantragt wurde, noch nicht

begonnen worden ist. o0 Sand,,,,%
.

s /

(Rechtsverbindliche Unt
des Antragstellers)

(4

' Die Betrage zu Nr. 1 und Nr. 2 miissen identisch sein.
? Bitte Zutreffendes ankreuzen



Die PARTEI im Stadtbezirksrat wird durch die Verwaltung ausgefiillt

330/ Miriam Eck Teilhaushalt / Org.-Einheit

Antragsteller/in

Produkt / Kostenart

ANTRAG ZUM ERGEBNISHAUSHALT 2025/2026

Uberschrift

Foérderung fur das Quartier:HAUS am Schwarzen Berg.

Teilhaushalt: Sozialreferat , Seite: 669

[] Ertrag X Aufwand
Haushaltsansatzbezeichnung: Transferaufwendungen , Zeile: 18
Produktnummer: 1.31.3119.40.09
Produktbezeichnung: Nachbarschaftszentren
Der Antrag gilt: [] einmalig [X] dauerhaft

[ ] 2025 X Ab 2025 L] far Jahre

[ ] 2026 ] Ab 2026 L] far Jahre
Beantragter Veranderungsbetrag  (+/-) fur 2025 fur/ab 2026

+ 109.000 € +
109.000 €

Es wird zugleich folgende Deckung vorgeschlagen:

Teilhaushalt: , Seite:

[ ] Ertrag [] Aufwand
Haushaltsansatzbezeichnung: , Zeile:
Produktnummer:

Produktbezeichnung:

Deckungsbetrag (+/-) fir 2025 flr/ab 2026
€ €

Versand per E-Mail an FBFinanzen@braunschweig.de



mailto:FBFinanzen@braunschweig.de

Begriindung

2021 wurde die Initiative Quartier:Plus am Schwarzen Berg gegriindet. Sie hat das
Quartier:Haus aufgebaut und mit Mitteln der LAG Soziale Brennpunkte finanziert. Die
Foérderung ,Gute Nachbarschaft" des Landes Niedersachsen lauft Ende 2024 aus. Nun gilt
es, die aufgebauten Strukturen zu verstetigen. Durch niedrigschwellige, zielgruppenbezogene
MafRnahmen und Angebote wird das Wohlbefinden der Bewohner:innen langfristig positiv
beeinflusst und die Identifikation mit dem Stadtteil gesteigert. Die wenigen sozialrdumlichen
Strukturen im Stadtteil missen unterstitzt werden. Diese wichtige Anlaufstelle muss erhalten
bleiben, was nur mit Unterstutzung der Stadt Braunschweig moglich ist.

In der Bewertungsmatrix potenzieller Nachbarschaftszentren in Braunschweig mit
Vorschlagsliste zur Priorisierung ist das Quartier:HAUS Schwarzer Berg an funfter Stelle mit
der Einstufung héchste Prioritat platziert. (Vorlage 22-19739)

Die Begrundung der Einstufung:
- Stadtteil mit sehr geringer Dichte institutionalisierter Begegnungsmaglichkeiten

- aktuelle Raumlichkeiten nicht ausreichend fir ein nachhaltiges Nachbarschaftszentrum — im
Anschluss an Projektphase ggf. Suche geeigneterer Rdume

- bis Ende 2024 Gber MU-Wettbewerb ,Gute Nachbarschaft® finanziert; nachhaltige
Anschlussfinanzierung notwendig.

Da hier deutlich wird, dass eine Finanzierung dringend notwendig ist, beantrage ich fir den
Doppelhaushalt 2025/26 eine Foérderung der Stadt Braunschweig in Hohe von 109.000 Euro
pro Jahr fur das Quartier:HAUS am Schwarzen Berg.

Miriam Eck

Unterschrift
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