STADT SANKT AUGUSTIN
DER BURGERMEISTER
Dienststelle: FB 2 / Fachbereich 2 - Finanzen

Sitzungsvorlage

Datum: 11.11.2020
Drucksache Nr.: 20/0494

Beratungsfolge Sitzungstermin  Behandlung
Finanzausschuss (Beteiligungen, Wirt- 25.11.2020 offentlich / Entscheidung
schaftsforderung, Liegenschaften)

Betreff

Bestellung einer Schriftfiihrung und einer stellvertretenden Schriftfiihrung

Beschlussvorschlag:

Der Finanzausschuss (Beteiligungen, Wirtschaftsforderung, Liegenschaften) des Rates der
Stadt Sankt Augustin bestellt gemaf § 52 Abs. 1 GO NRW in Verbindung mit § 31 der Ge-
schaftsordnung des Rates der Stadt Sankt Augustin Herrn Mario Kalkert zum standigen
SchriftfGhrer und Herrn Luca von Borzyskowski zum standigen stellvertretenden Schriftfih-
rer.

Sachverhalt / Begriindung:

Gemal § 52 Abs. 1 GO NRW in Verbindung mit § 31 der Geschaftsordnung des Rates der
Stadt Sankt Augustin ist flr jede Wahlperiode ein Schriftflihrer zu bestellen. Gemal § 34
der Geschaftsordnung gilt dieses auch fur die Ausschusse.

Seitens der Verwaltung wird vorgeschlagen, Herrn Mario Kalkert zum standigen Schriftfih-
rer und Herrn Luca von Borzyskowski zum standigen stellvertretenden Schriftfihrer des Fi-
nanzausschusses (Beteiligungen, Wirtschaftsforderung, Liegenschaften) zu bestellen.

Dr. Max Leitterstorf
Blrgermeister
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Die Malinahme
X hat keine finanziellen Auswirkungen / ist haushaltsneutral
[] hat finanzielle Auswirkungen

Der Gesamtaufwand / Die Gesamtauszahlungen (bei Investitionen) beziffert/beziffern sich
auf €.

[] Mittel stehen hierfiir im Teilergebnisplan / Teilfinanzplan zur Verfugung.
[ ] Die Haushaltsermachtigung reicht nicht aus. Die Bewilligung von

[ ltber- oder auRerplanméRigem Aufwand ist erforderlich.

[ luber- oder auRerplanméaBigen Auszahlungen ist erforderlich (bei Investitionen).
Zur Finanzierung wurden bereits € veranschlagt; insgesamt sind € bereit zu

stellen. Davon entfallen € auf das laufende Haushaltsjahr.

[ ] Bei der MaRnahme wurden inklusionsrelevante Aspekte beriicksichtigt.
[ ] Die MaBnahme hat keine Auswirkungen auf die Inklusion.
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