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Team 6SL1

Moslestralle 3

26122 Oldenburg
Der Antragsvordruck ist digital einzureichen. Der Schriftform bedarf es
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Team5SL1@Is.niedersachsen.de

Antrag

auf Gewahrung einer Landeszuwendung

zur Forderung von Koordinierungsstellen flr Migration und Teilhabe
(Richtlinie Koordinierungsstellen Migration und Teilhabe)

ANTRAGSTELLENDE GEBIETSKORPERSCHAFT

Name der Gebietskdrperschaft

Anschrift
ANSPRECHPERSON/EN
Tragen Sie hier bitte die Ansprechperson/en flir zuwendungsrechtliche Riickfragen ein.
Name
E-Mail
Telefon
BANKVERBINDUNG
IBAN
ggf. Kassenzeichen/
Verwendungszweck
PROJEKTBESCHREIBUNG

Voraussetzung fur die Gewahrung einer Zuwendung ist die Vorlage einer zielorientierten
Projektbeschreibung zum Betrieb der Koordinierungsstelle. Projektinhalt ist die strategisch-
partizipative Erstellung, Umsetzung und Fortschreibung eines lokalen verbindlichen
Handlungskonzeptes.

Bitte verwenden Sie die entsprechende Gliederung flr die Projektbeschreibung.




DURCHFUHRUNGSZEITRAUM

Bewilligungen sind nur fiir das jeweilige Kalenderjahr méglich

Beginn: Ende:

VORLAUFIGER MASSNAHMEBEGINN

Es ist bekannt, dass mit Antragstellung rechtliche Verpflichtungen fur das Projekt
férderunschadlich auf eigenes Risiko eigegangen werden dirfen.

‘/ Die Genehmigung zum vorzeitigen MaBnahmebeginn ist automatisch mit
Antragstellung erteilt.

PERSONELLE BESETZUNG

Zuwendungsfahig sind die Personalausgaben fiir eine volle Stelle, die auch von zwei Personen wahrgenommen werden kann.
Hinweis: Die Gewahrung einer Landeszuwendung ist erst ab dem Zeitpunkt einer Vollbesetzung maglich.

Name, Vorname

Telefon

E-Mail

Es wird versichert, dass die eingesetzten Fachkrafte Uber geeignete Qualifikationen
zur Wahrnehmung der Aufgaben verfligen.

STELLENUMFANG
Eine Vollzeitstelle entspricht Stunden Stunden
unabhangig der Férderung
Beantragter Stellenanteil : :
Berechnung: Projektstunden / Vollzeitstunden Stellenanteile Stellenanteile




AUSGABEN- UND FINANZIERUNGSPLAN

Personalausgaben fiir die Koordinierungsstelle
- Folgende Ausgaben sind nicht zuwendungsfahig und daher hier nicht
anzugeben oder einzuberechnen:
o  Versorgungsumlage
o Beihilfeumlage
o Beihilfeversicherung
o  Urlaubsabgeltung
- Zuwendungsfahig sind die Personalausgaben bis zu einer Hohe von
70.000 €

Gesamtausgaben

Beantragte Zuwendung aus Landesmitteln
- héchstens 50 % der zuwendungsfahigen Personalausgaben
- max. 35.000,00 € bei voller Besetzung fiir ein Jahr

Eigenmittel der Gebietskdrperschaft

Gesamteinnahmen

ERKLARUNGEN

Es wird versichert, dass die Gesamtfinanzierung des Projektes gesichert ist.

Es wird versichert, dass zu Zwecken der landesweiten Projektbegleitung und fir
Evaluationen die erforderlichen Daten termingerecht an die zusténdige Stelle geliefert
werden.

Es wird versichert, dass zum Erfahrungsaustausch und zur landesweiten Gestaltung und
Weiterentwicklung des lokalen Migrations- und Teilhabemanagements an Besprechungen,
Prasentationen und ahnlichen Veranstaltungen des Landes teilgenommen wird.

Es wird bestatigt, dass von dem als Anlage beigefugten Hinweisblatt ,Informations- und
Transparenzpflichten nach Artikel 13 ff Datenschutz- Grundverordnung® Kenntnis
genommen wurde.

Die Richtigkeit und Vollstandigkeit der in diesem Antrag und in den weiteren Antragsunterlagen
gemachten Angaben wird versichert.

Datum rechtsverbindliche Unterschrift(en)

Name(n) der vertretungsberechtigte/n Person/en




Informations- und Transparenzpflichten nach
Artikel 13 ff Datenschutz — Grundverordnun

Das Niedersachsische Landesamt flir Soziales, Jugend und Familie (LS) informiert Sie
nachfolgend Uber Art, Umfang und Zweck der Datenerhebung und Verwendung lhrer Daten.

Personenbezogene Daten werden zum Zwecke der Zuwendungsgewahrung verarbeitet.
Rechtsgrundlage dieser Verarbeitung sind §§ 23 und 44 der Landeshaushaltsordnung in
Verbindung mit der jeweiligen Zuwendungsrichtlinie.

Die Bereitstellung der personenbezogenen Daten ist daher gesetzlich vorgeschrieben. Sofern
Sie die erforderlichen personenbezogenen Daten nicht bereitstellen, kann das LS die
beantragte Zuwendung nicht gewahren.

Die Daten werden ab Antragseingang verarbeitet und bleiben wahrend einer
Aufbewahrungsfrist von funf Jahren gespeichert. Die Aufbewahrungsfrist beginnt mit Ablauf
des Kalenderjahres, in dem die Bearbeitung abgeschlossen worden ist.

Das LS als verantwortliche datenverarbeitende Stelle ist per E-Mail unter
poststelleLSHildesheim@)Is.niedersachsen.de
und postalisch unter

Niedersachsisches Landesamt fir Soziales, Jugend und Familie
Dombhof 1
31134 Hildesheim erreichbar.

AulRerdem besteht die Mdglichkeit, die Datenschutzbeauftragte der Behérde per E-Mail unter
Datenschutz@ls.niedersachsen.de und
postalisch unter

Niedersachsisches Landesamt fiir Soziales, Jugend und Familie
Datenschutzbeauftragte

Domhof 1

31134 Hildesheim zu

kontaktieren.

Gegenulber dem LS koénnen folgende Rechte geltend gemacht werden:

* Recht auf Auskunft

* Recht auf Berichtigung oder Léschung

» Einschrankung der Verarbeitung

* Widerspruchsrecht gegen die Verarbeitung
Daruber hinaus kénnen Sie sich an die Niedersachsische Aufsichtsbehdrde fur den
Datenschutz (Landesbeauftragte fur den Datenschutz) wenden und dort ein Beschwerderecht
geltend machen.


mailto:poststelleLSHildesheim@ls.niedersachsen.de
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