Antrag auf Zuwendungen flr soziale Vereine und Institutionen
Inklusive Forderrichtlinie

Kooperationsprojekt

Projektname:

Angaben Antragsteller*innen (Bitte fligen Sie beim Erstantrag die
Vereinssatzung oder vergleichbare Unterlagen bzw. aussagekraftige
Referenzen bei.):

Angaben erste*r Kooperationspartner*in:

Name der Organisation:

Anschrift:

Telefon:

Fax:

E-Mail:

Internetadresse:

Rechtsform (Sozialer Verein, Initiative
etc.):

Grundungsjahr der Organisation:

Selbstdarstellung - Welche Zwecke verfolgt Ihre Organisation?

Angaben zweite*r Kooperationspartner*in:

Name der Organisation:

Anschrift;




Telefon:

Fax:

E-Mail:

Internetadresse:

Rechtsform (Sozialer Verein, Initiative
etc.):

Grundungsjahr der Organisation:

Selbstdarstellung - Welche Zwecke verfolgt Ihre Organisation?

Angaben dritte*r Kooperationspartner*in:

Name der Organisation:

Anschrift:

Telefon:

Fax:

E-Mail:

Internetadresse:

Rechtsform (Sozialer Verein, Initiative
etc.):

Grundungsjahr der Organisation:

Selbstdarstellung - Welche Zwecke verfolgt Ihre Organisation?




Bankverbindung zur Uberweisung der beantragten Zuwendung des
Kooperationsprojektes:

Kontoinhaber:

Geldinstitut:

IBAN:

BIC:

Projektverantwortliche*r/Ansprechpartner*in des Kooperationsprojektes:

Name (und Position/Funktion in der
Organisation):

Telefon:

Fax:

E-Mail:

Il. Konzeptionelle Angaben zum Projekt:

Projektschwerpunkt (Senioren*innen, Kinder und Jugend, Sport, Integration,
Inklusion, Kultur, Bildung, Umwelt):

Durchfihrungsort:

Projektbeschreibung (Projektidee, konkrete Projektaktivitaten, Beschreibung
Durchfuhrung, Hauptaktivitaten etc.):




Projektziele und Zweck:

Neuer Angebotsansatz: In welchem Verhaltnis steht das Vorhaben zu bereits
vorhandenen Aktivitaten in Ihrer Organisation bzw. zur bestehenden
Angebotslandschaft in Hirth? Inwieweit werden neue Impulse gesetzt,
vorhandene Ansatze ausgebaut und Strukturen weiterentwickelt?

Projektzeitraum:

Angebotszeiten:

Teilnehmeranzahl:




Zielgruppe:

Zeitplan:

[l Kosten- und Finanzierungsplan:

Projektgesamtkosten:

Beantragte Fordermittelzuwendung:

Projektbezogener Eigenanteil/Eigenmittel (Der Eigenanteil kann auch in Form
einer geldwerten Leistung z. B. nachgewiesene projektbezogene Stellenanteile

erbracht werden.):

Projektbezogene | Betrag Projektbezogene | Betrag
Ausgaben Einnahmen

Sachkosten* Einnahmen*

(Raumlichkeiten, (Eintrittsgelder,

Druckkosten, Teilnehmer*innenge-
Verbrauchsmaterialien blhren etc.)

etc.)

Honorare* Sponsorengelder*

Personalkosten*

Beantragte
Zuschusse*
(Fordermittel bzw.
Stiftungsgelder
etc.)

Eigenanteil
FordermalRnahme
Dritter*

Bewilligte
Zuschisse*
(Fordermittel bzw.
Stiftungsgelder
etc.)

Weitere*

Spenden*

Weitere*

*Bitte fligen Sie entsprechende Nachweise bei.




Erklarung:

Ich bin autorisiert, den Férderantrag im Namen der oben genannten
Organisation/Initiative einzureichen.

Mit den Forderrichtlinien (Inklusive Forderrichtlinie) erklare ich mich einverstanden. Die
Forderbedingungen akzeptiere ich. Ich weil3, dass kein rechtlicher Anspruch auf eine
Forderung durch die Stadt Hiurth besteht.

Ich bestatige, dass alle Angaben in diesem Forderantrag vollstandig und korrekt sind.
Insbesondere erhaltene bzw. beantragte Férdermittel habe ich angegeben.

Falls sich Angaben im Férderantrag in irgendeiner Weise @andern, werde ich die Stadt
Hurth (Sozialamt) davon sofort in Kenntnis setzen.

Ich erklare, dass ich mit dem Projekt noch nicht begonnen habe und auch nicht vor der
Bekanntgabe des Bewilligungsbescheides damit beginnen werde.

Ich bestatige, dass die in diesem Antrag angegebenen Eigenmittel (Eigenanteil) zur
Verfugung stehen und zur Finanzierung von Projektausgaben in das Projekt
eingebracht werden.

Ich verpflichte mich in Pressemitteilungen etc. (Offentlichkeitsarbeit) auf die Férderung
durch die Stadt Hurth hinzuweisen und hierbei ausschlie3lich das offizielle Stadt-
Hurth-Logo zu verwenden.

Ort, Datum Unterschrift Kooperationspartner |

Ort, Datum Unterschrift Kooperationspartner Il

Seite drucken Eintrage l16schen

Ort, Datum Unterschrift Kooperationspartner I
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