An das @ étaijternlf.uerl:Jng
Stadtteilbliro Schalke elsenkirchen

Luitpoldstralde 50

Schalke — -
45881 Gelsenkirchen <Z

Antrag auf Gewahrung einer Zuwendung

aus Mitteln des Quartiersfonds des Stadtteilprogramms Schalke

1. Antragsteller

Antragsteller/in

Ansprechperson

2. Projektitel

3. Projektziel

Bitte erlautern Sie, warum Sie lhr Projekt fir férderwirdig halten und welche Wirkung das Projekt fiir die Menschen im
Programmgebiet hat (Bezug zu den Zielsetzungen fiir den Quartiersfonds, s. Richtlinie).

4. Zielgruppe und Ort des Projektes

Wer wird mit diesem Projekt angesprochen? Wo findet das Projekt statt?

5. Projektbeschreibung

Kurze Beschreibung des Projektes: Was? Wie? Warum? Wo? Fur eine ausfiihrlichere Projektbeschreibung kann eine Anlage
beigefligt werden.




6. Zeitraum, Dauer des Projekts

7. Angaben zu den Beteiligten/Kooperationspartnern

(falls vorhanden, Aufzahlung und Beschreibung, Vernetzung im Quartier)

8. Beantragte Projektkosten

Aus Mitteln des Quartiersfonds Schalke wird eine Férderung

in Hohe von € beantragt.

9. Eigenanteil

(falls geplant, kurze Beschreibung, worin der Eigenanteil besteht, z.B. Sachleistungen, ehrenamtliche Arbeitsleistungen)

10. Andere Forderungen, Sponsormittel, etc.

Werden zeitgleich an anderer Stelle eine Forderung, sonstige 6ffentliche Zuschiisse oder Sponsorenmitttel beantragt, wenn ja
wo und in welcher Hohe? Bitte beachten Sie, dass eine andere Férderung die Reduktion der Mittel aus dem Quartiersfonds mit
sich bringt.




11. Ausgabenplan ( - bezogen auf das Gesamtvorhaben)

Ausgaben fur Positionen: Ausgaben:
Sachmittel:

Gesamtsachausgaben:
Ausgaben fur Honorar fur: Stunden- | Stunden- | Ausgaben:
Honorarmittel: satz: anzahl:

Gesamt Honorarausgaben:
Gesamtausgabensumme:

12. Einnahmen
(falls geplant)

Art der Positionen: Einnahme:

Einnahmen:

Gesamteinnahmen:




13. Ansprechperson zur Projektabwicklung

Ansprechperson

StralRe

PLZ/Ort

Tel./ Handy

Fax

E-Mail

14. Bankverbindung

Kontoinhaber (Name, Vorname)

Name und Ort des Kreditinstituts

IBAN
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bei Institutionen, rechtsverbindliche Unterschrift

Stellungnahme der Stadt Gelsenkirchen, Stadtteilbiro Schalke

(wird nicht vom Antragsteller ausgefiillt)

Datum, Unterschrift:

Entscheidung des Gebietsbeirates:

(wird nicht vom Antragsteller ausgefiillt)

Datum, Unterschrift:




Datenschutzrechtliche Einwilligung zur Beantragung von Fordermitteln aus
dem Quartiersfonds Schalke
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Name des Projekies: e

Ich erklare meine Einwilligung, dass die Stadt Gelsenkirchen, Stadtteilbiro Schalke, Luit-

poldstralRe 50, 45881 Gelsenkirchen, Telefon 0209 408587-66

sowohl meine oben genannten Kontaktdaten, als auch die im Formular ,Antrag zur Férderung
eines Projektes aus Mitteln des Quartiersfonds Schalke angegebenen Daten schriftlich erhebt,
speichert und zwar fir die Dauer von bis zu 10 Jahren nach Aufhebung des Stadtumbauge-
bietes Schalke [alternativ: bis zum Widerruf dieser Einwilligung]. Zudem erklare ich mein Ein-
verstandnis, dass der ausgefiilite Antrag an alle Mitglieder des Gebietsbeirates Schalke zur
Kenntnis und Vorbereitung auf die folgende Sitzung des Gebietsbeirates versendet werden
darf. Hierbei wird der Antrag anonymisiert, d.h. sensible Daten der Antragsstellenden (An-
schrift/ Bankverbindung) werden nicht an die Beiratsmitglieder weitergegeben.

AulRerdem stimme ich zu, dass im Falle einer Bewilligung mein Projekt, samt Inhalten, 6f-

fentlich benannt werden darf und die im Verwendungsnachweis von mir eingereichten Pro-
dukte zur ma3nahmenbezogenen Dokumentation fur eine offentlichkeitswirksame Bewerbung
des Quartiersfonds durch die

Stadt Gelsenkirchen, Stadtteilbliro Schalke, Luitpoldstralle 50, 45881 Gelsenkirchen, Telefon
0209 408587-66

genutzt werden diirfen (z.B. Homepage der Stadt Gelsenkirchen, social media wie Facebook,
Printmedien wie lokale Zeitungen/ Newsletter/ Flyer des Stadtteilburos Schalke sowie Medien
zur projektbezogenen Offentlichkeitsarbeit wie Roll-Ups/ Beachflags/ Aushange).

Ich erklare, dass ich diese Einwilligung freiwillig abgebe. Es entstehen mir keine Nachteile,
wenn ich die Einwilligung nicht erteile. Mir ist bekannt, dass ich nach Artikel 18 DSGVO meine
Einwilligung mit Wirkung fur die Zukunft jederzeit widerrufen kann.

Die RechtmaRigkeit, der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung
wird durch den Widerruf nicht bertihrt. Besteht flir die Datenverarbeitung eine gesetzliche
Grundlage, kann die Datenverarbeitung auf dieser Grundlage auch erfolgen, wenn die Einwil-
ligung widerrufen wird.

Die Informationen zur Erhebung von Daten nach Art. 13 EU-Datenschutz-Grundverordnung
habe ich erhalten.

Ort/ Datum Unterschrift
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