SERVICESTELLE

Ant rag
. " KINDER- UND JUGENDBETEILIGUNG
,,Be ratungsforderu ng BADEN-WURTTEMBERG

Kontaktinformationen fiir Riickfragen zum Antrag

Teil 1: Informationen zum Projekttrdager

Organisation/Institution Rechtsform

Eingetragener Verein

Kérperschaft 6ffentlichen Rechts

Anschrift Stiftung

Sonstiges, ndmlich ...

Internetprasenz (wenn vorhanden)

Homepage

Social Media

Sonstiges

Verantwortliche Person

Mailkontakt Telefonnummer

Beteiligte Personen an Konzeption der Beratung und Antragstellung
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Teil 2: Informationen lGber das geplante Beratungsvorhaben

Beratungstitel

Projektort Zeitlicher Verlauf

Beratungsbeginn

Beratungsende

Zusammenfassung der Beratungsidee und des Beratungsziels

Langfristige Verbesserung von Mitwirkungsméglichkeiten fir junge Menschen
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Hauptzielgruppe des Beratungsziels

Kinder Jugendliche Junge Erwachsene

(0 -13 Jahre) (14 - 17 Jahre) (18 — 26 Jahre)

Bitte Zutreffendes ankreuzen

Die Zielgruppe des Projekts ist auch die Zielgruppe unserer anderen Angebote.

Die Zielgruppe des Projekts ist nicht die Zielgruppe unserer anderen Angebote.

Wie werden junge Menschen wéhrend der Beratung beteiligt?

Beschreibung der Beratungstdtigkeit
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Teil 3: Finanzkalkulation

Bitte tragt hier die anfallenden Kosten fur die BeratungsmaRnahme ein.

Beantragte Mittel: maximal 4.000€ Férdermittel
Eigenmittel: mindestens 20% Eigenmittel der Gesamtsumme
Kostenposten Eigenmittel
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
Zwischensumme - 0,00 €
Gesamtsumme ‘ 0 ’ 00 €
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Teil 4: Férdervoraussetzungen

Wir versichern, dass die Beratung noch nicht besteht und noch nicht begonnen hat.
Wir versichern, dass die Beratung keine rassistischen, diskriminierenden oder
herabwurdigenden Inhalte aufweist.

Wir erkl@ren unsere Bereitschaft, die geférderten Beratung zu dokumentieren und an
die Servicestelle Kinder- & Jugendbeteiligung zu Gbermitteln.

Die ausgefullte Finanzkalkulation liegt bei.
Wir versichern, mégliche Anderungen im Beratungsverlauf (Inhaltlicher und finanzieller
Art) mit dem Programmtréager abzukléren.

Wir méchten regelmdRig Informationen aus der Servicestelle Kinder- und
Jugendbeteiligung erhalten und in den Newsletter-Verteiler aufgenommen werden.

Datum Ort Name, Unterschrift, ggf. Stempel
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