Gefordert vom im Rahmen des Bundesprogramms

* Bundesministerium
£ fiir Familie, Senioren, Frauen

und Jugend Demokratie te eu.’

Partnerschaft fiir Demokratie

der Amter Krakow am See /

Mecklenburgische Schweiz Aktions- und Initiativfonds
c/o RAA - Demokratie und Bildung

Mecklenburg-Vorpommern e. V.

Amt Krakow am See

Markt 2
18292 Krakow am See

Amtsber. Mecklenburgische Schweiz

Projektantrag 2024

Liebe Antragstellerinnen, liebe Antragsteller,

fullen Sie bitte dieses Formular vollstandig aus und senden es per Post oder E-Mail
an die "Partnerschaft fiir Demokratie der Amter Krakow am See / Mecklenburgische
Schweiz" (zentraledienste@krakow-am-see.de)

Antragsberatung durch die Koordinierungs- und Fachstelle
ist erfolgt (zwingend erforderlich)

(Alle rot umrandeten Eingabefelder
sind Pflichtfelder!)

Name

Art des Tragers

Rechtsform

Rechtsverbindlich
unterschriftsberechtigte
Person

StralRe/Hausnr.

PLZ/Ort

Kontaktdaten der Projekt ausfihrenden Person (Ansprechpartner*in):

Name

Funktion

E-mail

Telefon

2. Titel des Einzelprojekts (vitte kurzen Titel angeben)
‘3. Projektschwerpunkt
[

’ 2

Gemeinsam fiir o\
" 2 !’ Partnerschaft fir Demokratie

rakow am See &
Mecklenburgische Schwei


mailto:zentraledienste@krakow-am-see.de

Projektbeginn Projektende

Bitte benennen Sie den genauen Zeitablauf bzw. wichtige Durchfiihrungstermine,
sowie Veranstaltungsorte

Sollten die folgenden Felder nicht ausreichend sein, legen Sie bitte eine entsprechende Anlage dem Antrag bei.







*SMART = spezifisch, messbar, attraktiv, realistisch, terminiert

Bitte nur "eweils "Einheit, Anzahl und Betrai" eintraien.

€0,00

€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
€ 0,00
Projektbedarf gesamt € 0,00

abziglich Minuszeichen vor Betrag setzen

Eigenmittel Kommune KEINE

Eigenmittel Projekttrager € 0,00

Ort, Datum, Stempel, Forderbedarf Bund
rechtsverbindliche Unterschrift (Demokratie leben!)

€0,00




Hiermit willige ich ein, dass samtliche von mir im Rahmen des Antragsverfahrens
Ubermittelten personenbezogenen Daten, insbesondere Kontaktdaten, zum Zwecke der
Antragsbearbeitung, verarbeitet werden duirfen.

Die hier erteilte Einwilligung ist grundsatzlich wenigstens fir die Dauer des gesamten
Antragsverfahrens und im Fall der Bewilligung einer Forderung flir den gesamten
Bewilligungszeitraum sowie den sich anschliellenden Zeitraum des
Verwendungsnachweises wirksam.

Die hiermit erteilte Einwilligung kénnen Sie gemaR Art. 7 Abs. 3 S. 1 EU-DSGVO
jederzeit widerrufen.

Fur weitere Einzelheiten zum Umgang mit personenbezogenen Daten wird auf die
Datenschutzhinweise des Bundesprogramms ,Demokratie leben!” verwiesen, die unter

Ich versichere, dass ich zur Weitergabe der von mir Ubermittelten personenbezogenen
Daten befugt bin und hierdurch keine Rechte Dritter verletze. Ich bin bereit den Nachweis
Uber diese Berechtigung auf Verlangen vorzulegen.

dem Link: https://www.demokratie-leben.de/servicemenue/datenschutz.htmlabrufbar sind.

Ort, Datum Unterschrift

Reset Speichern unter

Drucken


https://www.demokratie-leben.de/servicemenue/datenschutz.html
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