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	[bookmark: _Hlk225850303][bookmark: _Hlk225850346]Antragsformular für die Durchführung von Projekten der Partnerschaft für Demokratie in der Stadt Pinneberg

	



	1. Projektdaten



Maßnahmentitel:  Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Maßnahme-Art: Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
Maßnahme-Ort: Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


	2. Vorstellung der Projektidee



Was ist eurer/ Ihr Projekt?
[Bitte grob darstellen zur Veranschaulichung.]
	









Welche Zielgruppen sprecht ihr/sprechen Sie mit euren/Ihrem Angebot an?
[Mehrfachauswahl möglich]
☐ Kinder und Jugendliche 
☐ Eltern und Familienangehörige
☐ Bezugspersonen
☐ staatliche und zivilgesellschaftliche Akteur*innen
☐ Kinder- und Jugendhilfe
☐ Multiplikator*innen
☐ junge Erwachsene 



Welchem Handlungsfeld ist eurer/Ihr Angebot zuzuordnen?
☐ Demokratieförderung
☐ Vielfaltgestaltung
☐ Extremismusprävention

Auf welchen Phänomenbereich reagiert ihr/reagieren Sie mit eurem/Ihrem Angebot?
[Mehrfachauswahl möglich]
☐ Antisemitismus 
☐ LSBTIQ*-Feindlichkeit
☐ Linksextremismus
☐ Islamistisch begründeter Extremismus
☐ Verschwörungsideologien 
☐ Hass im Netz/Desinformation
☐ Antiziganismus
☐ Islam- und Muslimfeindlichkeit
☐ Rechtsextremismus
☐ Rassismus 
☐ Demokratieskepsis 

Welchen Themenfeldern lässt sich eurer/Ihr Angebot zuordnen?
[Mehrfachauswahl möglich]
☐ Demokratische Konfliktbearbeitung/Konflikttransformation
☐ Demokratiebildung im Kindesalter
☐ Digitale Demokratiebildung / Digitale Teilhabe und Kompetenzen
☐ Demokratiebildung
☐ Demokratiebildung in der Arbeits- und Unternehmenswelt
☐ Integration/Zusammenleben in der Migrationsgesellschaft
☐ Sonstiges


Auf welche dieser nachfolgenden Demokratie-Ziele zahlt euer/Ihr Projekt ein?
M1 Teilhabe und Vertrauensaufbau in demokratische Prozesse
☐ Einwohner*innen sind informiert über die unterschiedlichen Möglichkeiten der demokratischen Beteiligung.
☐ Einwohner*innen machen positive Erfahrungen in kommunalen oder projekt-bezogenen partizipativen Prozessen.

M2. Breite Vernetzung einer lokalen Verantwortungsgemeinschaft
☐ Demokratische lokale Akteur*innen werden informiert und zur Beteiligung eingeladen.
☐ Die Anzahl der regelmäßig beteiligten Akteur*innen im Bündnis erhöht sich durch dieses Angebot.
☐ Die Diversität der regelmäßig beteiligten Akteur*innen im Bündnis erweitert sich durch dieses Angebot.

M3. Umgang mit rechtspopulistischen und rechtsextremen Akteur*innen
☐ Akteur*innen wird aktuelles, lokales Situationswissen vermittelt.
☐ Akteur*innen werden befähigt, strategische Entscheidungen zu treffen, die am Bedarf und an lokalen Ressourcen ausgerichtet sind. 

M4. Umgang mit Demokratieskepsis
☐ Das Angebot bietet ein zielgruppengerechtes Format der Erstansprache an demokratieskeptische Einwohner*innen.
☐ Einwohner*innen mit Demokratieskepsis sind über dieses Angebot in einen demokratischen Diskurs eingebunden.

M5. Demokratische Konfliktbearbeitung
☐ Akteur*innen üben über dieses Angebot demokratische Konfliktlösungskompetenzen ein.

[bookmark: _Toc225255068]
Beschreibt euer/beschreiben Sie Ihr Angebot anhand der sogenannten SMART-Ziele
[Bitte beschreibt/ beschreiben Sie konkret und klar, wie ihr eure/Sie Ihr Ziel erreichen werdet]
S = Spezifisch: 
Was genau möchtet ihr/möchten Sie erreichen?
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
M = Messbar: 
Woran erkennt ihr/erkennen Sie, dass euer/Ihr Ziel erreicht wurde?
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
A = Attraktiv: 
Warum ist das Ziel wichtig? [Bitte stellt/stellen Sie einen lokalen Bezug her] 
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
R = Realistisch: 
Ist das Ziel erreichbar? Wie genau? 
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
T = Terminiert: 
Bis wann soll das Ziel erreicht/umgesetzt sein? 
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
SMART-Ziele zusammengefasst:
[Bitte formuliert/formulieren Sie einen Satz, der die SMART-Ziele zusammenfasst. Beispiel: „Bis zum 31. Dezember wollen wir 20 neue Kinder für unsere Workshop-Reihe gewinnen, damit mehr junge Menschen mitmachen können.“]
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

Projektlaufzeit (im Falle der Bewilligung)?
[Bitte den gesamten Projektzeitraum angeben, indem Fördergelder genutzt werden (sollen)]
Von:	01.04.2026   
Bis:	31.12.2026
Werden die Gelder an einen Letztempfänger weitergeleitet?
☐ Nein 
☐ Ja, an Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

Welche Form hat euer/Ihr Angebot?
[bookmark: _Toc225255061] [Mehrfachauswahl möglich]
☐ Formate zur Wissens- und Kompetenzvermittlung 
☐ Begegnungs- und Dialogformat 
☐ kulturelles Angebot
☐ Diskussionsformat
☐ Formate der Öffentlichkeitsarbeit und Vernetzung 
☐ Partizipations- und Empowerment Formate
☐ Sonstiges:
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

Wie wollt ihr/wollen Sie ihr Projekt durchführen? Bitte skizziert/skizzieren Sie den Projektablauf.
	










Wie werdet ihr/werden Sie während, vor und nach der Projektlaufzeit auf dieses Projekt aufmerksam machen? 
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

Welche anderen Organisationen/Einrichtungen oder Personen helfen bei diesem Projekt?
☐ Schule Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ KITA Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ Organisationen Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ Stadt Pinneberg Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ Jugendbeirat/Jugendforum/Jugendtreff Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ Ortsbeirat Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ Verein Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ Bündnisse Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ Privat Personen Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
☐ SonstigeKlicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

	3. Angaben zum Träger des Projektes



	Name des Trägers
	
	 

	Rechtsform
	
	
	 

	Straße/ Hausnummer
	
	 

	PLZ/ Ort
	
	
	 

	
	
	
	
	
	
	

	Kontaktdaten der Ansprechperson
	
	
	
	

	Name, Vorname
	
	 

	Funktion
	
	
	 

	Telefon
	
	
	 

	E-Mail-Adresse
	
	 

	
	
	
	
	
	
	

	Bankverbindung
	
	
	
	
	

	Name der Bank
	
	

	IBAN
	
	
	 





	4. Finanzierungsplan



	
	[bookmark: _Hlk225854554]Ausgaben



	
	
	
	
	
	


	Position 
	Erläuterung zur Position 
	Summe pro Position 

	 Honorarkostenpauschale


	540,00 € pro Person und Tag 
	€

	 Vor- und Nachbereitung   


	72,00 € pro Person und Stunde  
	€

	 Teilnehmendenpauschale 


	40,00 € pro Person und Tag 
	€

	Summe
	€
	€




	
* bitte geben Sie die Brutto-Beträge ein, außer wenn Sie vorsteuerabzugsberechtigt sind


Einnahmen


	Position 
	Erläuterung zur Position 
	Summe pro Position 

	Eigenmittel

	
	€

	Drittmittel

	
	€

	Sonstiges

	
	€

	Programmmittel
	
	€

	Summe
	
	€




Vorsteuerabzugsberechtigt? Ja ☐ Nein ☐

Hinweise: Die Projektträger gehen in der Regel in Vorleistung. Der Projektmittelabruf findet nach Abgabe des Verwendungsnachweises statt. Die Projektausgaben werden nach erfolgreicher Prüfung des Verwendungsnachweises erstattet.








	5. Sonstiges

	
	
	
	
	
	
	

	Wir stellen sicher, dass jeder Mensch unabhängig von seinem Geschlecht, seinem Alter, seiner Religion, seiner kulturellen, ethnischen und sozialen Herkunft sowie seiner Fähigkeiten an dem Projekt teilhaben kann. Wir achten auf die Gleichstellung aller Geschlechter und berücksichtigen die individuellen Interessen und Bedürfnisse. Wir erkennen die Vielfalt in der Gesellschaft an. 
Extremistische Strukturen werden weder materiell noch immateriell unterstützt. Personen oder Organisationen aus extremistischen Strukturen im Sinne des § 4 Bundesverfassungsschutzgesetzes (BVerfSchG) dürfen nicht aktiv an öffentlich geförderten Veranstaltungen teilnehmen.
Ich habe das zur Kenntnis genommen: ☐	

	

	
	
	
	
	
	
	

	Veröffentlichungen im Rahmen eines Projektes sind an die Vorgaben zur Öffentlichkeitsarbeit des Bundesprogramm „Demokratie leben!“ gebunden. Diese finden Sie im Merkblatt zur Öffentlichkeitsarbeit zu diesem Antrag beigefügt.
Ich habe das zur Kenntnis entnommen: ☐

	

	

	


	Die in diesem Formular getätigten Angaben sind richtig und vollständig. Mit dem beschriebenen Projekt wurde noch nicht begonnen. Mir ist bekannt, dass die Bewilligung des Zuschusses im Falle falscher Angaben widerrufen werden kann. Ich erkenne an, dass kein Rechtsanspruch auf Gewährung von Zuwendungen besteht. 
Ich habe das zur Kenntnis entnommen: ☐

	
	
	
	
	
	
	

	Im Rahmen des Zuwendungsverfahren werden personenbezogene Daten verarbeitet. Die datenschutzrechtlichen Bestimmungen sind unter der Seite www.pinneberg-lebt-demokratie.de einzusehen. Hiermit willige ich ein, dass meine personenbezogenen Daten (Name, Vorname, E-Mail-Adresse, Telefonnummer) als Kontaktperson im Rahmen der Bearbeitung des Zuwendungsverfahrens von der Stadt Pinneberg, der Koordinierungs- und Fachstelle und vom BAFzA verarbeitet und an das BMFSFJ, die übrigen Bundesministerien und deren nachgeordnete Behörden, den Trägern der wissenschaftlichen Begleitung und der Programmevaluation des Bundesprogramms "Demokratie leben!" sowie an weitere Zuwendungsempfänger und Vertragspartner des Bundesprogramms weitergeleitet werden dürfen.
Diese Einwilligung erfolgt freiwillig und kann jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden. 
Ich willige ein: ☐

	Ich versichere, dass unsere Körperschaft im Sinne des §51ff AO steuerbegünstigt ist und wir über einen Bescheid der Feststellung durch das Finanzamt verfügen. Eine Kopie des Bescheides reichen wir bei der Stadtverwaltung Pinneberg ein.
Ich bestätige das: ☐

	
	
	




	
	
	
	 

	
	
	
	Name, Vorname (Druckbuchstaben)
	

	
	
	


	
	
	
	

	 
	
	
	
	
	

	Ort, Datum
	 
	
	Unterschrift
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