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Projektsteckbrief
	Projekttitel
Bitte geben Sie den Namen des Projekts an!
	



	Projektstandort / 
Lage in der Region
	☐     ges. Region Diepholzer Land
☐     Stadt Diepholz
☐     SG Altes Land Lemförde
	☐     SG Barnstorf
☐     SG Rehden
☐     Gemeinde Wagenfeld

	
	ggf. genaue Adresse:




	Kooperationsprojekt
Handelt es sich um ein Kooperationsprojekt mit mind. einer weiteren LEADER-Region?
	
☐     Ja

☐     Nein
	Kooperation mit folgenden LEADER-Regionen:


Federführung:



	Projektträger:in
Wer übernimmt die Trägerschaft und ist Ansprechperson?
	Institution / Einrichtung:



Anschrift:


Rechtsform:

	Ansprechperson mit vollem Namen:


Telefon:


E-Mail:



	Beteiligte Akteure / Kooperationspartner
Wer unterstützt das Projekt? Wer ist zu beteiligen?
	· …
· …
· …
· …



	Projektbeschreibung
Wie ist die Ausgangssituation? 
Was ist geplant? 
Was soll konkret umgesetzt werden?
Orientieren Sie sich bei der Projektbeschreibung an den Qualitätskriterien zur Projektbewertung des Diepholzer Landes.
(Skizzen, Fotos, Lagepläne, Projektpräsentationen u. Ä. können als Anlage beigefügt werden.)







	



	Projektziele / Mehrwerte
Was soll mit dem Projekt konkret erreicht werden?
	· …
· …
· …
· …



	Wirkungsradius
Welche räumliche Wirkung erzielt das Projekt?
	☐     lokal (in einer Kommune)
☐     regional (gemeindeüber-greifend im Diepholzer Land)
	☐     überregional (regionsüber-greifend innerhalb Niedersachsens)
☐     national / international



	Zeitplan/Arbeitsschritte
Wann soll das Projekt umgesetzt werden?
Welche Arbeitsschritte sind geplant?
	Projektbeginn:


Projektabschluss:


	Arbeitsschritte:
1. …
2. …
3. …




	Kosten

Welche Kosten entstehen und in welcher Höhe?
Wie hoch sind die Gesamtkosten?
Etwaige Angebote oder ausführliche Kostenkalkulationen können als Anlage beigefügt werden.
	☐     Kostenschätzung auf Basis eigener Erfahrungen
☐     Kostenkalkulation auf Basis aktueller Angebote

	Kostenstelle
	Nettobetrag in €

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	Gesamtkosten Netto:
	

	Umsatzsteuer:
	

	Gesamtkosten Brutto:
	






	Folgekosten / Pflegeaufwand
Bitte treffen Sie Aussagen zur Übernahme möglicher Folgekosten.
	



	Finanzierung
Ein Nachweis zur Kofinanzierung ist bitte beizulegen!
	Ist die Kofinanzierung sichergestellt?
☐     Ja
☐     Nein
Wer trägt die Kofinanzierung?


	Ist die Finanzierung der Eigenmittel sichergestellt?
☐     Ja
☐     Nein



	
	Werden weitere Fördermittel eingeworben?
☐     Ja
☐     Nein
In welchem Förderprogramm und in welcher Höhe?


	Kann das gesamte Vorhaben vorfinanziert werden (Ausgabenerstattungsprinzip)?
☐     Ja
☐     Nein




	Eigentumsverhältnisse / langjähr. Nutzungsrechte geklärt
	☐     Ja, im Eigentum oder Nutzungsrechte (Nachweis erforderlich)
☐     Nein (wird noch geklärt)



	Sonstiges / Besonderheiten
	



_____________________________________________________________________
Ort, Datum, Unterschrift (bzw. Name des Autors/der Autorin bei digitalem Ausfüllen)
Kontakt Regionalmanagement: Herr Bruns (E-Mail: bruns@mcon-consulting.de),
 Herr Grabis (E-Mail: rainer.grabis@lemfoerde.de)
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