ANTRAG ¥ LanDKREIS
- SCHMALKﬁL[‘JEN—MEINII\VJ.GEN
im Rahmen der Richtlinie zur Forderung von MaBnahmen der offenen Altenhilfe merkihificl fpovklich

auf Bewilligung einer Zuwendung fiir ein Seniorenprojekt

fir das FOrderjanr: .........coueveueueeiiiieeeeeeeeee s

1. Trager:

Kontakt beim Trager (Name): Tel.:

E-Mail:

2. Standort:

Kontakt vor Ort (Name): Tel.:

E-Mail:

3. Einzugsbereich:

4. Konzept:
Flgen Sie dem Antrag ein Kurzkonzept hinzu unter Berlicksichtigung folgender Punkte:
Projektinhalte, Projektdauer, Finanzierungsplan (inklusive Art der Finanzierung), Art der Beteiligung von

Senioren, Projektpartner und angestrebte Wirkung.

5. Empfanger der Zuwendung:

Empfanger

IBAN:

BIC:

Datum, Ort rechtsverbindliche Unterschrift

Bestadtigung der ortlich zustindigen Kommune (soweit nicht selbst antragstellend)
Der Antrag auf Bewilligung einer Zuwendung durch den Landkreis wird zur Kenntnis genommen. Die o.g.
Angaben zur Seniorenbegegnungsstatte bzw. des Seniorentreffs/-clubs werden bestétigt.

Finanzielle Beteiligung der ortlichen Kommune: ] ja in Hohe von ......cccccovvecuene. € / Jahr

|:| nein

Datum, Ort Unterschrift/Stempel
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