
 

Anschrift des Antragstellers 

      
Tel: Fax:  

e-mail:  

Ansprechpartner/in::       

 

 

 
 
Kreis Pinneberg 
Fachdienst Jugend und Bildung      
Frau Aurelia Mantey      
Kurt-Wagner-Straße 11 
25337 Elmshorn 

 
       

  

Antrag auf Projektförderung 
 

 

 

Genaue Bezeichnung der Maßnahme (Thema) 
 
      
 
Ausgaben 

A1-Honorare ______________€ 

      Anzahl der Honorar-Empfänger/innen     

A2-Verbrauchsmittel ______________€ 

       

A3-Verpflegung / Unterkunft ______________€ 

A4-Sonstige Sachausgaben  ____________€ 

      

A5-Sonstiges ______________€ 

       bitte benennen  

Gesamtausgaben (Summe) ____________€ 

 
 
Einnahmen  

E1-Teilnehmer/-innenbeiträge _______________€ 

E2-Eigenmittel des Antragstellers _______________€ 

E3 Andere Zuwendungen (wie Spenden usw.) _____________€ 

E4-Zuwendung der Stadt/Gemeinde _____________€ 

E5- evtl. Landesmittel _____________€ 

E6- beantragte Kreismittel _____________€ 

Gesamteinnahmen (Summe) _____________€

  

Ort der Maßnahme: 
 

Maßnahmedauer:  
 

Beginn  
 

Ende  
 

Programmtage*           
* nur bei längerfristigen Maßnahmen angeben 
 
 

  Tagesveranstaltung 
 

   Mehrtägige Veranstaltung (max. 7 Tge)** 
 

   Längerfristige Maßnahme** 
 

** tgl. Programmdauer in Std:    
 

  Zutreffendes bitte auswählen   

   Außerschulische Jugendbildung 
 

   Geschlechtsspezifische Angebote 
        der Kinder- und Jugendarbeit;  
        Mädchen- u. Jugendarbeit 
 

    Jugendsozialarbeit 
 

     Prävention im Bereich Erzieherischer 
         Kinder- und Jugendschutz 

Zielgruppen 

    Kinder und Jugendliche 
 

    Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter 
 

    Eigene Mitglieder       Offener TN-Kreis 
 

    Anderer fester TN-Kreis 
 

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teilnehmer     
 

Anzahl TN: (weibl).           (männl)             .     
 

Anzahl Leiter/innen  
 

Ehrenamtl.                Hauptamtl.          
  

  Bitte wenden 
 



 

Die Antragstellerin / der Antragsteller erklärt: 
 

 dass die Zuwendung ausschließlich für die o.a. Maßnahme verwendet wird, 
 dass - außer den im zahlenmäßigen Nachweis aufgeführten Mitteln - weitere Kreismittel anderer Stellen nicht in Anspruch genommen 

werden, 
 dass die in diesem Antrag gemachten Angaben richtig und vollständig sind, 
 
 

Schwerpunkte der Maßnahme     (Mehrfachnennungen möglich): 
 
Identitätsentwicklung  
Persönlichkeitsentwicklung  
Sexualprävention/-pädagogik  
Mädchenarbeit/Jungenarbeit  
Politische Jugendbildung  
Ökologische Jugendbildung  
Kulturelle Jugendbildung  
Schulbezogene Jugendsozialarbeit  

 
 

Arbeitsweltbezogene Jugendsozialarbeit  
Berufliche Orientierung  
Soziale Integration  
Lebenskompetenzförderung  
Gewaltprävention  
Suchtprävention  
Medienkompetenzvermittlung  
Integration von Migranten  

Anderer Schwerpunkt        

Ziele der Maßnahme (ggf. weiteres Blatt verwenden)  
      

 

 

 

 
 
 
 

 

 
_______________________________                                                            ______________________ 
Ort, Datum                         (Unterschrift) 
 
( 


	Antrag auf Projektförderung

