
Bestätigung über ausschließlich im Projekt beschäftigte 
Mitarbeiter/innen 

Projektnummer: 
Projektname:   
Projektpartner:   

Hiermit erklären wir gemäß A.6.3.1.1 der Förderbestimmungen des Interreg VI A-Programms 
Deutschland-Nederland, dass die folgenden Mitarbeiter/innen im deklarierten Zeitraum 
ausschließlich für dieses Projekt bei uns tätig sind (100% ihrer vertraglichen und tatsächlichen 
Arbeitszeit), entsprechend entlohnt werden und wir keine weiteren Mittel für diese Mitarbeiter/innen 
erhalten haben:  

Mitarbeiter/in Projektfunktion Leistungs-
gruppe 

FTE-Anteil Zeitraum 

________________________________ 
Unterschrift Unterschriftsberechtigte(r) 

 _______________________ 
 Datum       
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