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Wir bitten Sie um klare und ausführliche Angaben zu Ihrem Projektvorhaben.

Bitte reichen Sie den Antrag per 
E-Mail und per Post ein. Anträge, die nur per Mail oder nur per Post eingehen sowie unvollständige und handschriftlich ausgefüllte Anträge können leider nicht bearbeitet werden.
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Menschen mit Demenz in der Kommune 
Antragsformular

	Intern (Daten werden von Aktion Demenz e.V. ausgefüllt.)
	

	
	
	

	Antragsdatum
	
	Antragsnummer

	
	
	

	Beschluss vom/am
	
	Positiv/Negativ

	
	
	

	1. Angaben zur Person des Antragsstellers und/oder der antragsstellenden Institution

	1.1 Projektträger – Antragsstellende Institution/Gruppe/Person

	     

	Antragsteller - Institution
	
	Name, Vorname

	     
	
	     

	Straße
	
	Postleitzahl, Stadt

	     
	
	     

	Telefon
	
	Telefax

	     
	
	     


Falls abweichend

	E-Mail-Adresse
	
	Website

	     

	Für den/die Antragsteller/in zeichnungsberechtigte Person/en
	

	                                                                

	Tätigkeit/Position

	
	Zuordnung Institution, Rechtsform 

	Arbeits-, Tätigkeitsfelder / Ziele der Institution

	     

	Besteht eine Vorsteuerabzugsberechtigung für die Institution? Falls ja, gilt diese auch für das Projekt?
	
	

	1.2 Für das Projekt zuständige Person/Ansprechpartner (falls abweichend von 1.1)

	      

	Institution 
	
	Name, Vorname

	     
	
	     

	Straße
	
	Postleitzahl, Stadt

	     
	
	     

	Telefon
	
	Telefax

	     
	
	     

	E-Mail-Adresse
	
	Website

	     

	Tätigkeit/Position
	
	

	
	
	


Projektbeschreibung und/oder Stellungnahme müssen erkennen lassen, dass der Antragsteller die Lebenssituation von Menschen mit Demenz und die ihnen vor Ort zur Verfügung stehenden Ver-sorgungs- und Begleitangebote einschließlich offener Bedarfe kennt und dass Kontakt und Aus-tausch mit anderen Akteuren bestehen.
	2. Angaben zum beantragten Projekt 

	     
	
	

	Projekttitel
	
	

	     
	
	

	In welcher Region/welchem Ort soll das Vorhaben durchgeführt werden? / Einwohnerzahl / Bundesland
	

	     
	

	Über welchen Zeitraum soll es durchgeführt werden? Möglich: 15.09.10 – 15.09.11 / Laufzeit in Monaten
	

	     
	

	Unterstützende Kommune / Weitere Projektpartner
	

	Kurzbeschreibung des Projektes
	
	

	
	
	


Bitte geben Sie in einer Kurzbe-schreibung den wesentlichen Inhalt des Projektes wieder. Ihr Text soll ohne weitere Überarbeitung durch die Stiftung bzw. Aktion Demenz e.V. zu Veröffentlichungszwecken verwendet werden können.
Die Kurzbeschreibung sollte nicht länger als eine halbe Seite sein.
	     

	
	
	


Bitte beschreiben Sie die Projekt-ziele und die einzelnen Projekt-schritte in Fließtext. Der Kosten- und Finanzierungsplan muss er-kennbar mit den Projektschritten 
in Bezug stehen. 

Bitte erläutern Sie, inwiefern Ihr Vorhaben mit folgenden Aspekten zusammenhängt: 

-
Sensibilisierung der Öffentlichkeit, 

-
Förderung von nachbarschaftlicher Hilfe und Austausch, sowie von zivilgesellschaftlichen Prozessen

-
Ermöglichen der Teilhabe am kommunalen Leben für Menschen mit Demenz und ihre Angehörigen,  

-
ggf. Bewahrung und Stärkung der Bürgerrechte von Menschen mit Demenz,

-  heterogene Zusammensetzung der am Projekt Beteiligten

-  ggfs. Einbindung, Ansprache der örtlichen Gemeinschaft, Politik, Wirtschaft und der Betroffenen selbst.

	3. Ausführliche Beschreibung des Projekts
	
	

	Welche Ziele sollen mit dem Projekt verfolgt werden?
	
	

	     

	
	
	

	Ihre Vision für Menschen mit Demenz in der Kommune
	

	     

	
	
	

	Eigene Vorarbeiten, Erfahrungsstand, Referenzprojekte
	

	     

	
	
	


Nennen Sie die wichtigsten Arbeitsschritte und Meilensteine
	Projektaufbau und -ablauf, Wie sieht der Zeitplan für das Vorhaben aus?
	

	     

	
	
	

	Welche Aktivitäten sind im Bereich Presse- und Öffentlichkeitsarbeit geplant?
	


	     

	
	
	

	
	
	

	4. Evaluierung/Bewertung
	
	

	Bitte zeigen Sie auf, wann Ihr Vorhaben als erfolgreich einzuschätzen ist 
und woran Sie den Erfolg ablesen wollen.

	

	     

	
	
	

	5. Anschlussperspektive
	
	

	     

	Soll das Vorhaben nach Ablauf des beantragten Förderzeitraums fortgesetzt werden?
	

	
	
	

	Wenn ja, wie ist die zukünftige Finanzierung und Organisation geplant? 
	

	     

	
	
	

	Inwieweit kann das Projekt andere Kommunen zur Nachahmung anregen - als Vorbild dienen?

     
6. Haben Sie Referenzen/Gutachten zum Antragsteller oder zum Projekt?
	

	     

	
	
	

	7. Finanzielle Angaben 
	
	

	Wie sieht der Kosten- und Finanzierungsplan für die Projektlaufzeit aus?
	


	
	
	

	     

	Projektgesamtkosten
 (in Euro)


	

	Kostenart


	Gesamtkosten
	
	Eigenmittel
	Anderweitige Mittel
	bei RBSG beantragt


Bitte erstellen Sie den Kostenplan für Ihr Projekt nach folgender Aufteilung und in Euro.  (Personalkosten werden nicht gefördert. Vgl. S. 6)
	
	

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	
	

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	
	

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	
	

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     

	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	
	

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	
	

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	     
	     
	
	     
	     
	     

	Summe Projektkosten
	     
	
	     
	     
	     

	
	
	

	8. Sonstiges
	

	Sonstige Bemerkungen/Erläuterungen/Hinweise

	

	     


	Hinweise zum Kosten- und Finanzierungsplan
	

	Der Kosten- und Finanzierungsplan sollte vollständig und so differenziert wie möglich ausgefüllt werden. Ohne diese Angaben ist eine Bearbeitung nicht durchführbar. Eigenmittel sind Mittel, die der Veranstalter und die Teilnehmer in das Projekt einbringen. Unter Personalkosten verstehen wir ausschließlich Ausgaben für Personen, die in einem Beschäftigungsverhältnis mit dem Veranstalter bzw. Antragsteller stehen. Bei Personalkosten sind die Berechnungsgrundlagen anzugeben. Personenbezogene Aufwendungen wie Honorare oder Aufwandsentschädigungen sind Sachkosten.

Zu den Spalten 1 und 2: Hier sollen die wesentlichen Kostenarten (z.B. Reisekosten, Bürokosten, Mieten, Honorare) in Ihrer Kalkulation nachvollziehbar aufgegliedert werden. Der Kostenplan muss beispielsweise erkennen lassen, wie viele Personen zu welchen Einzelpreisen pro Übernachtung/ Mahlzeit/ Reise von ... nach ... und zurück übernachten, verpflegt werden und reisen, also:

N Teilnehmer x Y Mittagessen x Einzelpreis pro Mahlzeit = Betrag in €

oder

N Teilnehmer x Y Tagungspauschale = Betrag in €
Gegebenenfalls sollten Erläuterungen auf einem Zusatzblatt beigefügt werden.
Die Zuordnung von Eigen- und Drittmitteln (Spalten 3 und 4) sollte soweit wie möglich ebenfalls durchgeführt werden. 
In der endgültigen Finanzplanung müssen die Summen in Spalte 2 gleich der Summe der Beträge in den Spalten 3, 4 und 5 sein. Falls die Höhe der Eigen- und Drittmittel (Spalten 3 und 4) noch nicht feststeht, erläutern Sie den Stand Ihrer Finanzierungsbemühungen bitte auf einem Zusatzblatt.
Bei Eigenmitteln ist ggf. zu unterscheiden zwischen Mitteln des Antragstellers und Beträgen, die z.B. durch Teilnehmerbeiträge oder andere Einnahmen wie Eintrittsgelder/Verkaufserlöse eingeworben werden.


	

	
	

	Erklärung und rechtsverbindliche Unterschrift(en)
	

	Hiermit bestätige ich, dass alle Informationen in diesem Förderantrag zutreffend sind.

Falls sich Veränderungen gegenüber den Angaben im Förderantrag abzeichnen, werde ich Aktion Demenz e.V. umgehend davon in Kenntnis setzen.

Mir ist bekannt, dass nach Ablauf des Projekts ein Abschlussbericht erwartet wird. Ich erkläre mich damit einverstanden, dass die Bewerbungsunterlagen bei Aktion Demenz e.V. verbleiben.




	
	
	

	
	
	

	Ort, Datum, Unterschrift 

	
	
	

	Hinweise zum Antrag

Der vollständige Antrag ist postalisch bei Aktion Demenz e.V., Karl-Glöckner-Str. 21E, 35394 Gießen einzureichen und per Mail (als Word-Datei oder bearbeitbare Pdf-Datei) an info@aktion-demenz.de zu senden. 

Bei Fragen zur Antragstellung können Sie sich auch schriftlich oder telefonisch an die Geschäftsstelle der Aktion Demenz wenden oder unter www.aktion-demenz.de informieren: 

info@aktion-demenz.de oder Tel. 0641/99 232 06 

Anträge können bis zum 28.02.2010 bei Aktion Demenz e.V. eingereicht werden. Diese Frist ist bindend. Die Auswahl der Projekte erfolgt dann im Anschluss durch ein Fachgremium. 

Voraussetzung ist die Vollständigkeit der Unterlagen. 

Die Zielrichtung des Programms und die Förderkriterien entnehmen Sie bitte dem Ausschreibungstext, 
z.B. unter www.aktion-demenz.de.

Dem ausgefüllten Antragsformular sind folgende Unterlagen beizufügen:

::
Zeitplan

::
ausführlicher Kosten-, /Finanzierungsplan (falls nicht integriert enthalten)

::
Stellungnahme der Kommune, sofern der Antrag nicht von dieser gestellt wird

::
bei antragstellenden Vereinen: Kopie der Gemeinnützigkeitsbescheinigung und des Vereinsregisterauszugs sowie der Satzung

	
	
	

	Bitte beantworten Sie uns noch folgende Frage
	
	

	Ich habe von der Ausschreibung erfahren durch
	

	 FORMCHECKBOX 
  die Medien 
	
	

	 FORMCHECKBOX 
  das Internet
	
	

	 FORMCHECKBOX 
  Mundpropaganda
	
	

	 FORMCHECKBOX 
  Infopost

 FORMCHECKBOX 
  Sonstiges
	     


