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ANSTOSS! — Soziale Nachhaltigkeit in Neustrelitz
PARTNERSCHAFT FUR DEMOKRATIE

Antrag auf Forderung im Rahmen der Partnerschaft fiir Demokratie Neustrelitz im Bundespro-
gramm ,Demokratie leben!“, Handlungsbereich Kommune

Bitte setzen Sie sich vor Abgabe lhres Antrages mit der Koordinierungs- und Fachstelle der Partner-
schaft fiir Demokratie Neustrelitz in Verbindung.

Anne-Kathrin Utesch Stadt Neustrelitz Kristina Ropenus AWO Vielfalt MSE
Gleichstellungsbeauftragte Koordinierungs- & Fachstelle PfD
Markt 1 SchloRstr. 10

17235 Neustrelitz 17235 Neustrelitz

03981-4534 103 0176- 17539108
gleichstellung@neustrelitz.de k.ropenus@awo-vielfalt.de

Antragssteller*in
Name
Anschrift

Ansprechpartner*in
Telefon
E-Mail

Bankverbindung
IBAN

BIC
Kreditinstitut

Antragsberatung durch die Externe Koordinierungs- und Fachstelle ist erfolgt:  Ja__ Nein

Vorhaben-/Projekttitel

Zeitraum
[gesamter Projektzeitraum bis max. 31.12.des laufenden Kalenderjahres]
einschl. Vor- und Nachbereitung/Projektbericht/Abrechnung]

Ort, Datum Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift

Anlage: Anlage 1 geplante Aktivitaten
Anlage 2 Kosten- und Finanzierungsplan
Anlage 3 Antrag auf vorzeitigen Projektbeginn
Anlage 4 Nachweis der Gemeinnitzigkeit gem. §§ 51 ff. Abgabenordnung
Anlage 5 Vereinsregisterauszug
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Beschreibung des Vorhabens/ Projektes

1. Vorhaben-/ Projekttitel

2. Ausgangslage
Kurze Darstellung der zu bearbeitenden, gesellschaftlichen Problemlage

3. Projektziele

3a) Handlungsziele (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Demokratie fordern
Vielfalt gestalten
Extremismus vorbeugen o

3b) Welchen Themenfeldern lasst sich Ihr Projekt/ Ihre MaRnahme zuordnen?
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

Demokratische Konfliktbearbeitung/ Konflikttransformation
Demokratiebildung

Demokratiebildung im Kindesalter

Demokratiebildung in der Arbeits- und Unternehmenswelt
Digitale Demokratiebildung/ Digitale Teilhabe und Kompetenzen
Integration/ Zusammenleben in der Migrationsgesellschaft
Sonstiges
(bitte erldutern):

O oo ooo o
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3c) Auf welchen Phinomenbereich reagieren Sie mit Ihrem Projekt/ mit der MaRnahme?
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

Antisemitismus
LSBTIQ*-Feindlichkeit
Linksextremismus/ linke Militanz

Antiziganismus
Islam- und Muslimfeindlichkeit
Rechtsextremismus

Islamistisch begriindeter Extremismus Rassismus

O oo o o

Verschworungsideologien Demokratieskepsis
Hass im Netz/ Desinformation

Anderes (bitte erldutern):

O oo oo o o

4. Vorhaben-/Projektbeschreibung

4a) Art des Vorhabens/ Projektes;

4b) Welche Methoden werden zur Erreichung der Projektziele angewandt?
4c) Konkrete Ziele

4a) Art des Vorhabens/ Projektes:
(nur ein Feld ankreuzen)

Beratungsformate O Begegnungs- und Dialogformate
Diskussionsformate o Formate der Offentlichkeitsarbeit & Vernetzung
Formate zur Wissens- und Kompetenzvermittlung o kulturelles Angebot

Partizipations- und Empowermentformate

O oo oo

Sonstiges (bitte erldutern):

4b) Ort der MaRnahme
(nur ein Feld ankreuzen)

Allgemeiner 6ffentlicher Raum (z.B. Plakatkampagne) o Bildungsstatte
benachteiligte Sozialrdume (z.B. Stadtteil) O Jugendzentren

Kultur- und Veranstaltungsraume o Raume von Vereinen und Initiativen

]
]
o Gruppen-/ Communitybezogene Rdume (z.B. Versammlungsorte)
]
O Sonstige (bitte erldutern):
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4b) Kurze Beschreibung des Vorgehens im Projekt: Mit welcher Methode wollen Sie die Projektziele erreichen?

4c) Konkrete Ziele

[Was méchten Sie am Ende Ihres Vorhabens/ Projektes erreicht haben? Bitte nennen Sie drei erreich- und (iberpriif-
bare Ziele fiir Ihr Vorhaben. Die Erreichung der genannten Ziele muss im Rahmen des abschliefSenden Projektberich-
tes dargestellt werden. Bitte an den SMART-Kriterien orientieren: Spezifisch — Messbar — Attraktiv - Realistisch - Ter-
miniert]

1)
2)
3)

5. Zielgruppe mit Altersangabe und voraussichtlicher Teilnehmerzahl

Hauptzielgruppe
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

o Kinder und Jugendliche o Kinder- und Jugendhilfe
O Eltern und Familienangehorige O Bezugspersonen

O junge Erwachsene O Multiplikator:innen

O staatliche und zivilgesellschaftlich Akteur:innen

o Andere (bitte erldutern):

Alter der Hauptzielgruppe:
O unter 6 Jahre o 6-17Jahre o 18 -27 Jahre
O 28-45 Jahre O 46 - 65 Jahre O Uber 65 Jahre

Erwartete Teilnehmer-/innenzahl:

Minimum:

Maximum:
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6. Kooperationspartner/-innen

Bitte benennen Sie die wichtigsten beteiligten Kooperationspartner/-innen und deren konkrete Einbin-
dung im Projekt

7. Zielsetzungen in Bezug auf die Gleichstellung von Gender und Diversity Mainstreaming sowie Inklusion
Schildern Sie, wie Personen der Zielgruppe Zugang erhalten unabhéngig von Geschlecht, ethnischer
Herkunft, Religion, Weltanschauung oder sexueller Orientierung. Geben Sie an, wie Sie die Zuganglichkeit
insbesondere flir Menschen mit Behinderung bei der Planung berticksichtigen.

8. Offentlichkeitsarbeit
Erlautern Sie, wie die Projektergebnisse priasentiert werden und wie Sie Offentlichkeitsarbeit gestalten
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Ich bestatige mit meiner Unterschrift die Richtigkeit der Angaben und verpflichte mich, bei einer Férde-
rung durch die ,,Partnerschaft flir Demokratie Neustrelitz“ die Forderrichtlinien des Bundesprogramms
,Demokratie leben!” fiir den Handlungsbereich Kommune anzuerkennen und zu beachten. Mir ist be-
kannt, dass bei VerstoR gegen die Forderrichtlinien sowie gegen besondere Auflagen im Zuwendungsbe-
scheid der Stadt Neustrelitz kein Anspruch auf die Zuwendung besteht und eine Riickzahlungspflicht ent-
steht.

Uber wesentliche Anderungen gegeniiber dem eingereichten Antrag, insbesondere bei Anderungen der
beantragten Finanzierung, werde ich die Residenzstadt Neustrelitz sofort nach Bekanntwerden und ohne
schuldhaftes Z6gern informieren.

Werbemittel, wie z.B. Flyer oder Plakate, sowie anderes Material zur Offentlichkeitsarbeit fiir das bean-
tragte Vorhaben/ Projekt werde ich vor Absendung eines Druck-/ Produktionsauftrages in Form einer
PDF-Datei bei der Koordinierungs- und Fachstelle einreichen. Die Vorgaben des Bundesprogramms zur
Offentlichkeitsarbeit werde ich bei der Gestaltung der Werbemittel/ Produkte zur Offentlichkeitsarbeit
einhalten. Dem Vorhaben-/ Projektbericht werde ich jeweils drei Belegexemplare aller Werbemittel/ Pro-
dukte der Offentlichkeitsarbeit beilegen.

Ich versichere, dass mit dem Vorhaben/ Projekt noch nicht begonnen wurde und auch nicht vor Be-
kanntgabe des Zuwendungsbescheides begonnen wird. Gegebenenfalls wird ein vorzeitiger Beginn des
Vorhabens beantragt.

Ort, Datum Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift
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Geférdert vom im Rahmen des Bundesprogramms

% Bundesministerium
fiir Bildung, Familie, Senioren, .
Frauen und Jugend Demokratie ‘e eu.’

Residenzstadt
EE Neustrelitz

erleben!

ANSTOSS! — Soziale Nachhaltigkeit in Neustrelitz
PARTNERSCHAFT FUR DEMOKRATIE
Anlage 1: geplante Aktivitaten

Welche Aktivitaten sind wann geplant?
(Bitte tragen Sie ausfiihrlich das geplante Programm/ den Projektablauf ein)

Datum & Uhrzeit Programmpunkt (inklusive Vor- und Nachbereitung)
(vormittags, nachmittags,
abends)

Ort, Datum Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift
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Gefordert vom im Rahmen des Bundesprogramms m E Res;denzgta dt.
% Bundesministerium N euS tre“tZ
r:ur Blldun;gj,JFamll:je, Senioren, Demokratie ‘e e“, ’ ﬂ
rauen und Jugen '
/| erleben!
ANSTOSS! — Soziale Nachhaltigkeit in Neustrelitz
PARTNERSCHAFT FUR DEMOKRATIE

Anlage 2: Darstellung Finanzierungsbedarfsanalyse

A) Notwendige Ausgaben Gesamtbetrag in Euro
- Honorar

- Reisekosten
(Es sind die Vorgaben des Bundesreisekostenge-
setzes einzuhalten!)

- Miete/ Raum
— Technik

- Bewirtung

- Padagogisches Material
- Offentlichkeitsarbeit

voraussichtliche Gesamtausgaben

Hinweis:
Honorarkostenpauschale: max. 540,00 €/ Tag Stundensatz: max. 72,00 €/ Stunde

Die mogliche Forderung erfolgt grundsatzlich Giber eine Teilnehmendenpauschale, die maximal

40,00 € pro Tag / pro teilnehmender Person betragt.

B) Finanzierungsplan Gesamtbetrag in Euro

Erlose aus dem Projekt/ Vorhaben

Eigenleistung des Tragers/ Antragstellers
Zuschuss der Stadt

Zuschuss des Landkreises

Zuschuss des Landes M-V

sonst. 6ffentliche Zuwendungen

Beitrdge oder andere Finanzierungsanteile Dritter
(Sponsoring, Spenden)

Partnerschaft fir Demokratie

voraussichtliche Gesamteinnahmen

Ort, Datum Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift
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Residenzstadt

Neustrelitz

erleben!

Geférdert vom im Rahmen des Bundesprogramms .‘ 'I
% Bundesministerium
] fiir Bildung, Familie, Senioren, . ‘
Frauen und Jugend Demokratie {e euw! " h

ANSTOSS! — Soziale Nachhaltigkeit in Neustrelitz
PARTNERSCHAFT FUR DEMOKRATIE

Anlage 3: Antrag auf vorzeitigen Projektbeginn

Antragsteller
Name
Anschrift

Vorhaben-/Projekttitel

Kontaktdaten
Ansprechpartner/-in
Telefon

Fax

E-Mail

Hiermit beantragen wir den vorzeitigen Beginn oben beantragten Vorhabens/ Projektes zum:

(Datum)

Ort, Datum Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift
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