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Bitte prifen Sie regelméafiig, ob ein Muster mit Stand:
aktuerljlerem Stand‘qzum Do%vnload bereitstent. Muster 1- AGFS 08/2025

Ort, Datum

Kontaktdaten der Sachbearbeitung

Bezirksregierung Munster
Dezernat 25

Domplatz 1-3

48143 Munster E-Mail | |

Auskunft erteilt | |

Telefon | |

| Wichtiger Hinweis zur Ubermittlung:

Speichern Sie das Dokument unbedingt als PDF ab!

Beachten Sie, dass dieses Muster nicht im Original zuriickgesendet wird, denn die
Formularfelder sollen nach Ubersendung nicht mehr veranderbar sein. Betatigen
Sie dazu den Button Eingabe schitzen, drucken Sie es mit einem PDF-Drucker
(z.B. Microsoft Print to PDFY) oder scannen sie es ein, sofern Sie es noch auf
Papier ausdrucken sollten. Senden Sie den Antrag daraufhin ausschliel3lich per
E-Mail, entweder direkt Gber den Button Senden per Mail .
oder hangen Sie das Dokument als PDF an eine E-Mail & Senden per E-Mail
an das Funktionspostfach dez25foerd@bezreg-muenster.nrw.de .

Erstantrag (einschlieBlich Aktualisierung bis zur Erstbewilligung)

Anderungsantrag auf Gewahrung einer Zuwendung / ei-
nes Zuschusses

Ordnungsmerkmal (OM):

sofern bekannt/schon vergeben

1. Antragsteller*in
Name/Bezeichnung

Anschrift

E-Mail-Adresse
Funktionspostfach

2. Malinahme
Bezeichnung

Durchfiihrungszeitraum Geplanter MaRnahmebeginn Geplante Durchfiihrungszeit
Erste Auftragsvergabe)

(Datum) || (von Datum/bis Datum)




3. Statistische Daten

Entfallt in Muster 1 - AGFS

4. Finanzierungsplan

Alle Betrage sind auf 100 Euro zu runden Summe
4.1 Gesamtkosten (inkl. nicht zuwendungsfahiger Kosten) EUR
4.2 davon grundsatzlich zuwendungsfahige Kosten EUR
4.3 abzuglich Leistungen Dritter EUR
(ohne offentlicher Férderung)
4.4 Zuwendungsfahige Gesamtkosten EUR
4.5 Beantragte Forderung (Nr. 5) EUR
4.6  beantragte / bewilligte 6ffentl. Férderung sonstiger Férdergeber EUR
(ohne Nr. 4.5) durch
Eigenanteil (gesamt) EUR
Davon
471 zweckgebundene Spenden
EUR
4.7.2 finanzielle Beteiligung einer Kommune EUR
4.7.3 Eigenanteil des Antragstellers EUR
5. Beantragte Forderung Zuweisung
Zuwendungsbereich Betrag in EUR
Forderrichtinie |FOrderrichtlinie Nahmobiliat (FORi-Nah) EUR
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6. Begrindung (Erlauterungsbericht)

Im Falle eines separaten Erlauterungsberichtes kénnen Sie in den Punkten 6.1 und 6.2 auf diesen verwei-
sen.

6.1 zur Notwendigkeit der MaBnahme (u.a.: Konzeption, Ziel, Zusammenhang mit anderen Mal3nahmen
(z.B. Verkehrssicherheits-Aktionen), MaRnahmen desselben Aufgabenbereiches in vorhergehenden
oder folgenden Jahren, alternative Moglichkeiten, Nutzen)

Gegebenenfalls ein separates Blatt verwenden

Mitglied in der AGFS seit:

Ubergeordnete Ziele:

Weitere Erlauterungen:

6.2 zur Notwendigkeit der Forderung und zur Finanzierung (u.a.: Eigenmittel, Forderhdhe, Landesinte-
resse an der Mal3nahme, alternative Forderungs- und Finanzierungsmdoglichkeiten)




7 Haushalterische Erklarungen

Die Antragstellerin / Der Antragsteller erklart, dass

7.1 fur_die Haushaltsfihrung ein Haushaltssicherungskonzept
nicht erforderlich ist.
1] genehmigt/noch nicht genehmigt ist.

Falls genehmigt/noch nicht genehmigt: Der Eigenanteil fir das Vorhaben ist

im genehmigten Haushaltssicherungskonzept enthalten.

im noch nicht genehmigten Haushaltssicherungskonzept enthalten.

im genehmigten/noch nicht genehmigten Haushaltssicherungskonzept nicht enthalten.

Sofern fur die Haushaltsfihrung ein Haushaltssicherungskonzept genehmigt/noch nicht genehmigt ist
oder die Haushaltsfilhrung unter Verringerung der allgemeinen Ricklage erfolgt, ist diesem Antrag eine
Stellungnahme

der KAmmerei hinzuzufigen. Nutzen Sie hierfir den kommunalaufsichtlichen Fragebogen.

Darliber hinaus ist der vollstandige Antrag der Bezirksregierung Uiber die Kommunalaufsicht des Kreises
einzureichen. Von dort soll dem Antrag eine finanzaufsichtliche Stellungnahme beigefuigt werden.

[7.2 | Finanz- und haushaltswirtschaftliche Auswirkungen

Darstellung der angestrebten Auslastung bzw. des Kostendeckungsgrades, Tragbarkeit der Folgelasten
fur die Antragstellerin / den Antragsteller, Finanzlage der Antragstellerin / des Antragstellers usw.

8. weitere Erklarungen

Die Antragstellerin / Der Antragsteller erklart, dass

8.1 mit der Maf3hahme noch nicht begonnen wurde und auch vor Bekanntgabe des Zuwendungsbe-
scheides nicht begonnen wird (als Vorhabenbeginn ist grundsatzlich der Abschluss eines der Aus-
fuhrung zuzurechnenden Lieferungs- oder Leistungsvertrages zu werten) und mit der Freimachung
des Baufeldes nicht vor der Mitteilung der Bewilligungsbehdrde Giber die Programmaufnahme be-
gonnen wird.

Ausnahme: Bescheid tber die Ausnahme von Nr. 1.3 VVG zu § 44 LHO (vorzeitiger MaRnahmebe-

ginn) ist am| |erteilt worden.

8.2 sie / er zum Vorsteuerabzug

nicht berechtigt ist

berechtigt ist und dies bei der Berechnung der Gesamtkosten (Nrn. 4.1 und 4.2) beriicksichtigt
hat (Preise ohne Umsatzsteuer).

8.3 Bei der Vorhabenplanung die zustandigen Behindertenbeauftragten oder Behindertenbeirate bzw. —
da die Gebietskorperschaft nicht iber Behindertenbeauftragte oder Behindertenbeitrage verfligt —
die Verbande im Sinne des 8 5 des Behindertengleichstellungsgesetzes v. 27.04.2002 (BGBI. I, S.
1467) angehort werden.

Ausnahme: Vorlage des Vermerks ber die Anhdrung kann im Einzelfall entfallen — nur nach Rick-
sprache und Zustimmung mit der zustandigen Bezirksregierung moglich.

8.4 der notwendige Grunderwerb gesichert ist und alle fur das Vorhaben notwendigen Genehmigungen
vorliegen.

8.5 die Zuwendungen

a) nicht zur Finanzierung terroristischer Aktivitaten eingesetzt werden und

b) die Antragstellerin oder der Antragssteller keine terroristische Vereinigung ist oder terroristische
Vereinigungen unterstutzt.

8.6 die Ausflllhinweise zum Muster 1 - AGFS beachtet wurden.

8.7 die in diesem Antrag (einschl. Antragsunterlagen) gemachten Angaben vollstédndig und richtig sind.




9. Anlagen
Beigef[]gte Anlagen bitte ankreuzen (Pflichtanlagen sind bereits angekreuzt)

Testat der AGFS-Geschéftsstelle

Kommunalaufsichtlicher Fragebogen

|

0 | Muster 2.5 (Anlage Ausgaben)
|
|

Erlauterungsbericht mit genauer Beschreibung der (Bau-) Malinahme und Ausfilhrungsart (Be-

schreibung des Vorhabens) sofern nicht in den Ziffern 5.1 und 5.2 bereits abschlieRend erlautert.

Vermerk Uber die Anhérung der Behindertenvertretung zur Vorhabenplanung und eine Auflistung

der MaRnahmen, die zur Erreichung der Barrierefreiheit geplant sind (Mobilitatsbescheinigung)

Planunterlagen (bei investiven MaRnahmen der Offentlichkeitsarbeit)

Ubersichtsplan (Stadtplan 0.4.)

Ggf. aussagekréaftiger Lageplan und/oder Regelquerschnitt (alt/neu)

Ort, Datum Namenswiedergabe und Funktion

10. Ergebnis der Antragsprifung

Auszufillen durch die Bewilligungsbehdrde

Nach Prufung der dem Antrag beigefligten Erlauterungen, Kostenberechnungen und sonstigen
Unterlagen wird festgestellt, dass die Mal3nahme den Anforderungen und Grundséatzen der
Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit

I:l entspricht.

|:| nicht entspricht.

Gesamtkosten Zuwendungsfahige
Kosten

Fur die Durchfihrung der MaRnahme hat die
Antragstellerin / der Antragsteller folgende
Kosten veranschlagt:

Aufgrund der Prifung ergeben sich folgende
Betrage:

|:|Siehe gesonderten Vermerk tber das Ergebnis der Priifung des Antrages.

(Ort, Datum) (Namenswiedergabe / Unterschrift)







	Schreibschutz: 
	Löschen: 
	Speichern: 
	Drucken: 
	Text1: 
	Senden_Button: 
	OM: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Text7: 
	Text9: 
	Auskunft erteilt: 
	Mail: 
	Telefon: 
	Gesamtkosten: 
	Text21: 
	Text22: 
	FöRi: [Förderrichtlinie Nahmobiliät (FöRi-Nah)]
	Text2: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Ankreuzfeld55: Off
	Ankreuzfeld56: Off
	Ankreuzfeld17: Off
	Ankreuzfeld18: Off
	Ankreuzfeld19: Off
	Text48: 
	Ankreuzfeld20: Off
	Ankreuzfeld34: Off
	Ankreuzfeld35: Yes
	Ankreuzfeld36: Off
	Ankreuzfeld37: Off
	Ankreuzfeld38: Off
	Text26: 
	Text27: 
	Ankreuzfeld57: Off
	Ankreuzfeld58: Off
	Ankreuzfeld59: Off
	Text11111: 
	Text222222: 
	Text3666666: 
	Text44444444444444444: 
	Text55555555555: 
	Text8: 
	Text66666666: 
	Text7777777777777777777: 
	Ankreuzfeld9: Off
	Ankreuzfeld10: Off


