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Regionalmanagement Elbe-Röder-Dreieck
  KEYWORDS  \* MERGEFORMAT 

Projektantrag zur Vorprüfung durch den Koordinierungskreis

	Projektnummer laut ILEK: 


	1. Projekttitel / Bezeichnung der Maßnahme:
	


	Beabsichtigter Durchführungszeitraum von (Monat/Jahr)
	
	bis (Monat/Jahr)
	


Standort der Maßnahme
	PLZ/Gemeinde:
	
	Ortsteil:
	

	Gemarkung:
	
	Straße/Nr.:
	

	Flurstücks-Nr.:
	
	
	


	2. Antragsteller und Projektträger:
	


	PLZ/Ort: 
	
	Straße/Nr.:
	

	Ansprechpartner:
	
	
	

	Funktion:
	
	Telefon:
	
	E-Mail:
	

	 FORMCHECKBOX 
 natürliche Person
	 FORMCHECKBOX 
 Unternehmen
	 FORMCHECKBOX 
 Land-/ Forstwirtschaftsunternehmen

	 FORMCHECKBOX 
 Gemeinde/-verband
	 FORMCHECKBOX 
 Verein / gemeinnütziger Träger
	 FORMCHECKBOX 
 Kirche
	


3. Kosten und Finanzierung:
	Gesamtkosten (inkl. Mehrwertsteuer):
	     
	€

	Finanzierungsquellen:
	     
	

	- Eigenmittel (bar):
	     
	€

	- Eigenleistung (unbar):
	     
	€

	- Kredite:
	     
	€

	- sonstige Finanzierungsquellen:      
	     
	€

	voraussichtlicher Zuschuss:      
	     
	€


4. Erforderliche Anlagen zur Vorprüfung des Projektes durch den Koordinierungskreis:

	 FORMCHECKBOX 
 genaue Beschreibung des Vorhabens,
      um die Zielstellung exakt zu erkennen – siehe Seite 2
	 FORMCHECKBOX 
 Lageplan des Objektes (farbig und namentlich
      kennzeichnen), Katasterkartenauszug

	 FORMCHECKBOX 
 Bei Baumaßnahmen: Skizzen bzw. Zeichnungen
      der Maßnahme / Fotos vom Ist-Zustand
	 FORMCHECKBOX 
 Wirkungsabschätzung (regionale Bedeutung, Arbeitsplätze) 
      – siehe Seite 2


5. Weitere Angaben:

	 FORMCHECKBOX 
 Bei Baumaßnahmen: Baugenehmigung vorhanden
	 FORMCHECKBOX 
 ja           FORMCHECKBOX 
 beantragt           FORMCHECKBOX 
 nein           FORMCHECKBOX 
 nicht erforderlich


	 FORMCHECKBOX 
 Bei Baumaßnahmen: Eigentümer des Objektes gemäß Grundbuch
	     


	 FORMCHECKBOX 
 Benennung der Kooperationspartner des Projektes:
	     


	     


	 FORMCHECKBOX 
 Sonstiges:
	     

	     


	     
	
	     

	Ort / Datum
	
	Unterschrift


Vorhabenbeschreibung:
	


Wirkungsabschätzung:
	Regionale Bedeutung:
	Inwiefern profitiert die Region Elbe-Röder-Dreieck von dem Projekt? 
	 FORMCHECKBOX 
 wirtschaftlich (Arbeitsplätze)
 FORMCHECKBOX 
 Ansiedlung einer jungen Familie
 FORMCHECKBOX 
 Stärkung der regionalen Identität

 FORMCHECKBOX 
 Verbesserung der Infrastruktur
 FORMCHECKBOX 
 Synergie- und Vernetzungseffekte 
 FORMCHECKBOX 
 sozial/ kulturell
 FORMCHECKBOX 
 ökologisch
 FORMCHECKBOX 
 sonstiges: 


	Beschäftigungseffekte:*
	
	Schaffung
	Erhaltung

	
	Arbeitsplätze (Anzahl)
	
	

	
	davon für Jugendliche (Anzahl)
	
	

	
	davon für Frauen (Anzahl)
	
	

	
	Ausbildungsplätze (Anzahl)
	
	

	
	Existenzgründung
	 FORMCHECKBOX 
 ja
	 FORMCHECKBOX 
 nein


* Gehen vom Projekt positive Beschäftigungseffekte nach Abschluss des Vorhabens aus? 
   Bei kommunalen Maßnahmen: Inwieweit profitieren regionale Unternehmen von der Maßnahme oder werden 
   privatwirtschaftliche Aktivitäten unterstützt?
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