Anlage 2

Kostengliederung
Zuschussempfanger:

MaRnahme:

Einzelpositionen

Plan (EUR)

Ist (EUR)

Gesamt

0,00

0,00



CaritasStiftung
Ausfüllen...
Dieses Formular können Sie direkt bei den entsprechenden Feldern am Rechner ausfüllen.
Nach dem Ausfüllen drucken Sie das Formular bitte aus.
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