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A Geldzuwendung
B Sachzuwendung
C Ersatz f. Aufwand

Name und Anschrift des Zuwendenden (Spender):

___________________________________________ 
Vorname, Name | Firma

___________________________________________
Straße | Haus-Nr.

___________________________________________ 
PLZ | Wohnort | Firmensitz

Antrag auf Ausstellung  
einer Zuwendungsbescheinigung

Tag der Zuwendung | Datum:   ___________________________________________________________________

Empfänger der Zuwendung (KV/OV): ___________________________________________________________________
 
A        Geldzuwendung    Betrag: _______________________________ Euro 

Zahlungsart:            Bargeld            Überweisung|Scheck 
Der Nachweis über den Zahlungseingang ist beizufügen (Kopie Kontoauszug/Einnahmebeleg)

B        Sachzuwendung

Genaue Bezeichnung des Gegenstandes| Aufwand (Alter, Zustand, Kaufpreis): 

___________________________________________________________________________________________________
Die Sachzuwendung stammt nach den Angaben des Zuwendenden aus dem Betriebsvermögen und ist mit dem Entnahmewert (ggf. mit dem niedrigen  
gemeinen Wert) bewertet. Die Sachzuwendung stammt nach den Angaben des Zuwendenden aus dem Privatvermögen. Der Zuwendende hat trotz Auffor- 
derung keine Angaben zur Herkunft des Sachzuwendung gemacht. Geeignete Unterlagen, die zur Wertermittlung gedient haben, z. B. Rechnung, Gutachten.  
(Bitte nicht Zutreffendes streichen)

Wert lt. Angaben des Zuwendenden |  Abrechnung:       _______________________________ Euro

C        Ersatz für Aufwand          Betrag: _______________________________ Euro 

Rechtsanspruch bei Aufwand gem.:         _______________________________________ 
            (Vorstandsbeschluss etc.)

Finanzamt:  ____________________________________________    Steuer-Nr.: _________________________________

Freistellungsbescheid | Datum:                    _________________________________

Hinweis: 
Wer vorsätzlich oder grob fahrlässig eine unrichtige Zuwendungsbestätigung erstellt oder wer veranlasst, dass Zuwendungen nicht zu den in der Zuwen- 
dungsbestätigung angegebenen steuerbegünstigten Zwecken verwendet werden, haftet für die entgangene Steuer (§ 10 b Abs. 4 EStG, § 9 Abs. 3 KStG,  
§ 9 Nr. 5 GewStG). Diese Bescheinigung wird nicht als Nachweis für die steuerliche Berücksichtigung der Zuwendung anerkannt, wenn das Datum des Frei- 
stellungsbescheides länger als 5 Jahre bzw. das Datum der vorläufigen Bescheinigung länger als 3 Jahre seit der Ausstellung der Bestätigung zurückliegt  
(BMF vom 15.12.1994 – BStBI).

                      _____________________________            ______________________________                      ___________________________________ 

      Datum              Vorsitzende/r                              Schatzmeister/in

Anschrift des Orts- oder Kreisverbandes:

___________________________________________________________

____________________________________________________

An den
SoVD-Landesverband Niedersachsen e.V. 
Herschelstraße 31
30159 Hannover

Stand: 1 | 2013
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