
Antrag auf Förderung durch den Innovationsfonds
 im Rahmen der Bildungsregion Forchheim

An das
Landratsamt Forchheim 
Bildungsbüro 
Am Streckerplatz 3
91301 Forchheim    
eMail: bildungsbuero@lra-fo.de

1. Förderberechtigung 
Förderung wird nur geleistet für Projekte in Kooperation mit mindestens einer weiteren 
Partnereinrichtung. Partnereinrichtungen können Schulen, Kitas oder sonstige Bildungs-
träger (Vereine, Wohlfahrtsverbände, Unternehmen etc.) sein

Projektpartner 1: Ansprechpersonen auf Arbeitsebene
Bitte jeweils nur eine Person pro Schule/Kita/Partnereinrichtung/institution

Projektschule/Kita/Partnereinrichtung/institution:

Name:

Ansprechperson:

Email-Adresse: 

Anschrift: 

Telefon:



2. Partnereinrichtung/institution (z. B. Schule, Kita, Verein):

Name:

Ansprechperson:

Email-Adresse: 

Anschrift: 

Telefon:

2.1 Weitere Partnereinrichtungen/institution (z. B. Schule, Kita, Verein):

Name:

Ansprechperson:

Email-Adresse: 

Anschrift: 

Telefon:

2.2.Weitere Partnereinrichtungen/institution (z. B. Schule, Kita, Verein):

Name:

Ansprechperson:

Email-Adresse: 

Anschrift: 

Telefon:



3. Finanzielle Verantwortlichkeit:
(Bitte tragen Sie hier die Ansprechperson der finanziell verantwortlichen Partnereinrich-

tung ein, sowie eine Kontoverbindung (z. B. des Fördervereins, NICHT das Schulkonto) 

ein.)

Name der Einrichtung:

Ansprechperson:

Email-Adresse: 

Anschrift: 

Kontoverbindung/IBAN

4. Projektbeschreibung:

• Projekttitel

• Projektbeschreibung 
      (ggf. Anlagen, Konzepte o.ä. übersenden)



• Finanzierungsplan

     Gesamtfinanzierungsbedarf: 

     
      Voraussichtliche Ausgaben 
     (z. B. Honorare, Material, Personal- und   Sachkosten):

      Einnahmen (z. B. durch Spenden, Stiftungen etc.): 

     

      Beantragte Zuwendung aus dem Innovationsfonds: 

• Darstellung der vorgesehenen Projektdokumentation
      (z.B. kurzer Sachbericht, Fotodokumentation; Pressebericht):

• Dauer der Förderung
      (Geplanter Zeitraum des Projekts)

5. Welche Ziele sollen mit dem Projekt erreicht werden?

Mit der Unterzeichnung des Antrags erklären sich die teilnehmenden Institutionen bereit, 
im Fall einer Unterstützung durch den Innovationsfonds im Rahmen des Projekts „Bil-
dungsregion Forchheim“ ihre Erfahrungen weiterzugeben und ihr gemeinsames Projekt 
bei geeigneten Anlässen öffentlich zu präsentieren.
Der Projektverantwortliche (Projektpartner 1) weist auf die Förderung der Bildungsregion 
in geeigneter Weise hin (Presseberichterstattung, Aushang o.ä.).
Nicht verbrauchte Zuschüsse sind an den Zuschussgeber zurückzuzahlen. 

Ort und Datum  Unterschrift Projektpartner 1

Ort und Datum  Unterschrift Projektpartner 2

 
Ort und Datum  Unterschrift Projektpartner 3
 
Zusatz: Unterschriften müssten digital eingescannt werden oder original unterschrieben 
sein. 
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