
 

  

 
 

 

            

Vorbereitung der Prioritätenliste (PL) 2018 zur  
Umsetzung der Lokalen Entwicklungsstrategie (LES)  

Projektträger   
 

Name/Unternehmen/Institution 
 

 
 

 Adresse 
 
 
 

 

 Ansprechpartner/in 
 
 

 

 Telefon 
 
 

 

 Mobil1 
 
 

 

 Fax 
 
 

 

 eMail 
 
 

 
Projektbezeichnung  
 

 
 
 
 

 
Bestandteil der LES  Gehört das vorgeschlagene Projekt zur 

Lokalen Entwicklungsstrategie (LES) der 
LAG Mittlere Altmark? 
bitte Zutreffendes ankreuzen 

JA  NEIN 

    

  
 

 Hinweis: Jene Vorhaben, die bereits Bestandteil der LES 
sind, finden Sie in der Anlage 3 der LES (s. 58-65)2. 

 
Handlungsfeld  Das Projekt unterstützt die praktische Um-

setzung des folgenden Handlungsfeldes 
(HF) der LES: 
bitte Nr. des Handlungsfeldes eintragen 

HF   

    

  
 

 Hinweis: Die Nummer der Handlungsfelder finden Sie auf 
Seite 27 der LES3.oder auf Seite 2 dieses Wettbewerbsaufru-
fes 

                                                 
1  freiwillige Angabe 
2  Vgl. LES 2014-2020 unter: www.mittlere-altmark.de (Menüpunkt: Entwicklungsstrategie) oder www.leader.sachsen-anhalt.de 

(Rubrik: Lokale Aktionsgruppen) 
3  Vgl. ebenda 
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Beschreibung  
des Projektes 

Bitte benennen Sie konkret  die 
geplanten Maßnahmen (z.B. 
Sanierung Dach, Sanierung 
Innenraum, Erarbeitung einer 
Studie u.ä.) 

[Zusätzliche Erläuterungen – 
und ggf. bereits vorliegende 
Genehmigungen (z.B. Bauge-
nehmigung) können als Anla-
gen beifügt werden]  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Projektziele  und erwartete 
Ergebnisse 
[z.B. Umnutzung nicht genutzter 
Gebäude, Schaffung neuer 
Arbeitsplätze, Inwertsetzung 
historischer Bauten, Beitrag zur 
Sicherung der Daseinsvorsorge 
im Kontext des demografischen 
Wandels u.ä.]  
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Durchführungszeitraum   Projektstart im Jahr 2018 (Monat)  

 
 
 Projektende im Jahr/Monat  

 
 
Kosten 

Kosten (Angaben in Euro) 2018 2019 

Kosten, netto   

Mehrwertsteuer, 19 %   

Kosten gesamt, brutto   
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Finanzierung 

Finanzierungsquellen 
(Angaben in Euro) 

2018 2019 Gesamt 

Eigenmittel     

Mittel Dritter 4    

benötigte Zuwendung (Förderung)     

Finanzierung gesamt    

 
 

Ist eine Baugenehmigung  erforderlich?  
Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

JA  NEIN 

Baugenehmigung     

  

 Wenn JA : Liegt die Baugenehmigung bereits vor? 

Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

   

 
 

Ist eine denkmalrechtliche Genehmigung  erforderlich?  
Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

JA  NEIN 

Denkmalrechtliche  
Genehmigung 

   

 Wenn JA : Liegt die Genehmigung bereits vor? 

Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

   

 
 

Sind weitere Genehmigungen  erforderlich?  
Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

JA  NEIN 

Weitere Gene hmigungen     

  

 Wenn JA : Welche? 

………………………………………………………………………. 

   

 
Arbeitsplatzschaffung  Führt die Durchführung des Vorhabens  zur Schaffung von min-

destens einem neuen Arbeitsplatz?  (Der Erhalt des Arbeits-
platzes wird auch nach Auslaufen der Förderung garantiert.) 
Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

JA  NEIN 

    

  

 
Arbeitsplatzsicherung  Sichert die Durchführung des Vorhabens bestehende sozialver-

sicherungspflichtige (Vollzeit-)Arbeitsplätze  im LAG-Gebiet? 
Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

JA  NEIN 

    
  
 
Regionale Vernetzung  Trägt das Vorhaben zur Vernetzung von Akteuren in der Regi-

on  bei (überregionale/überörtliche Vernetzung)?  
Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

JA  NEIN 

    
  
 Hinweis: Gemeint sind Formen der Zusammenarbeit mehrerer Akteure im LAG-

Gebiet – z.B. gemeinsame Nutzung der im Zuge des Projektes geschaffenen Einrich-
tungen. 

 

                                                 
4  z.B. Mittel der Lotto Toto Sachsen-Anhalt GmbH, Mittel von Stiftungen u.a. 
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Demografischer Wandel  Trägt das Vorhaben zur Linderung von Folgewirkungen des 

demografischen Wandels  in der Region bei?  
Bitte Zutreffendes ankreuzen. 

JA  NEIN 

    
  
 Hinweis: Gemeint sind z.B. Vorhaben zur Nachnutzung leergefallener Gebäude 

(Nachnutzung) und Anpassungsmaßnahmen an neue Nutzungsanforderungen im 
Zuge des Bevölkerungsrückgangs und der Veränderung der Altersstruktur in der 
Region. 

 
 
Erklärung : Der/die Unterzeichnende erklärt mit seiner/ihrer Unterschrift, dass er/sie aus ge-
genwärtiger Sicht in der Lage ist, die für die Gesamtfinanzierung notwendigen Eigenmittel zu 
erbringen. 
 
 
 
 
 
 
 
.............................. ...................................................................... 
Datum       Unterschrift   /  Stempel (wenn vorhanden)  
 
 
 
Bitte senden an: 
 
Dr. Bock & Partner GbR  
(LEADER-Management) 
Kleine Ulrichstraße 37, 06108 Halle  
oder  
Dr. Bock & Partner GbR  
(LEADER-Management 
Postfach 11 05 20, 06019 Halle. 

 

Einsendeschluss: 15. 9. 2017 (es gilt der Poststempel) 
 
 
[oder per eMail an: winkelmann.h@lgsa.de oder info@bock-consult.com] 


