An die

Landesarbeitsgemeinschaft

Soziokultureller Zentren NW e.V.

Achtermannstr. 10-12

48143 Münster




Nr. (nicht ausfüllen)

           /




Jahr

2011
AntragstellerIn / Einrichtung / Ort

Ggf. KooperationspartnerInnen 

Titel des Projektes 

Kurze Beschreibung des Projektes 

(bitte hier nur wenige Sätze eintragen und das Projekt  auf den nächsten Seiten ausführlicher erläutern!
Beim ausfüllen in Word bitte überzählige Leerzeilen löschen.)

Projekt im Bereich

 FORMCHECKBOX 

________ AusländerInnenarbeit, Integration

 FORMCHECKBOX 
________ Bildende Kunst/Performance

 FORMCHECKBOX 
________ Internet

 FORMCHECKBOX 
________ Kinder- und Jugendkultur

 FORMCHECKBOX 
________ Literatur

 FORMCHECKBOX 
________ Medien/Film

 FORMCHECKBOX 
________ Musik

 FORMCHECKBOX 
________ Spartenübergreifend

 FORMCHECKBOX 
________ Stadtteilarbeit

 FORMCHECKBOX 
________ Tanz

 FORMCHECKBOX 
________ Theater

 FORMCHECKBOX 
________ Mädchen und Frauenkultur

(bitte hier nur einen Bereich – ggf. den Bereich, der im Projekt überwiegt – ankreuzen!)

Projektzeitraum

Gesamtkosten des Projektes

EURO


Beantragter Zuschuss
EURO

Bitte auf den folgenden Seiten formlos ergänzen:

· AntragstellerIn, Anschrift, Name der verantwortlichen Person, Rechtsform, Satzung, Gemeinnützigkeit

· Arbeitsprogramm (Selbstdarstellung) und Informationen über bisherige Arbeiten und Projekte

· Beschreibung und Begründung des Vorhabens (Projektbeschreibung) und Zeitplan

· Kostenplan (Ausgaben) und Finanzierungsplan (Einnahmen)
Antrag auf Projektmittel











