[image: ][image: ]

Antrag auf Förderung für die Durchführung von Maßnahmen der Familienbildung/Frühe Hilfen im Rahmen des Landesprogramms „Solidarisches Zusammenleben der Generationen“ (LSZ)
Angebots-/Maßnahmenbeschreibung für das Jahr 2026
Bitte für jedes Angebot/jede Maßnahme separat ausfüllen.

	Allgemeine Angaben zum Träger

	Name des Trägers
	 

	Anschrift
	 

	Ansprechperson
	

	E-Mail
	

	Telefon
	

	Allgemeine Angaben zum Angebot

	Titel
	 

	Thema/Themenbereich
	 

	Durchführungsort
	 

	Teilnehmergebühren
	

	Anmeldeverfahren (z. B. ohne Anmeldung, telefonisch, etc.)

	

	Angaben zur Durchführung

	Durchführung erfolgt durch
(eigenes Personal, Honorarkräfte, Kooperationspartner, etc.)


	

	Anzahl Angebotseinheiten
	 
	Dauer pro Angebotseinheit
	 

	Geplante Termine
Häufigkeit sowie Zeitraum zur Durchführung der Angebotseinheiten (z. B. 3 Termine im 1. Quartal, 1x wöchentlich, etc.)
	 

	Geplante Anzahl der teilnehmenden Kinder (absolut)
	 
	Geplante Anzahl der teilnehmenden Erwachsenen (absolut)
	 

	Geplante durchschnittliche Teilnehmerzahl pro Angebotseinheit
	 




[bookmark: _GoBack]
1. Inhaltliche Beschreibung und Bedarfsorientierung
Beschreibung des Angebots und der Durchführung, Auf welche Bedarfe reagiert das Angebot und wie wurden diese erhoben?


2. Zielgruppe / Zugänge zur Zielgruppe
An wen richtet sich das Angebot? Wie soll die Zielgruppe erreicht werden?


3. Angebotsziele, Methoden/Maßnahmen zur Zielerreichung, Wirkung
Benennung konkreter Ziele - Wie sollen diese erreicht werden? Welche Wirkung ist beabsichtigt?


4. Personaleinsatz 
Beschreibung des Personaleinsatzes – (Kurs-)Leitung, Referent/innen, Betreuer/innen, Ehrenamtliche, etc.


5. Beteiligung/Kooperationen/Netzwerke
Wer soll wie an der Planung und Umsetzung des Angebots beteiligt werden? Beschreibung/Benennung der Kooperationspartner/Netzwerke, die bei der Planung und Umsetzung des Angebots einbezogen werden sollen


6. Öffentlichkeitsarbeit
Wie soll auf das Angebot aufmerksam gemacht werden (Presseartikel, Flyer, Homepage, etc.)?










……………………………………………….                                         …………………………………………………………
Ort, Datum						Unterschrift Träger
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