Projekt-Nr. DW

     
Projekt-Nr. BAG

     

Projektträger 

Name

Adresse


Abschlussbericht

für der Berichtszeitraum 
für ein gemeinwesenorientiertes Projekt zur Förderung der gesellschaftlichen Integration von Spätaussiedlern und Ausländern
1.   Kurzbezeichnung des Projektes

Projektname/-titel

Projektort/e

zuständige/r Ansprechpartner/in / Projektleiter/in

Zielgruppe

Anzahl der Teilnehmer/innen

2.   Welche Maßnahmen sind durchgeführt worden (in knappen Worten)?

a) chronologischer Ablauf

b) Darstellung und Inhalte des Projektes (Ziele)
c) Änderungen gegenüber dem Projektantrag
3.   In wieweit wurden die im Projektantrag angegebenen Ziele im einzelnen erreicht?

a) Welche Ziele wurden im angegebenen Zeitraum erreicht?

b) Welche Ziele /Teilziele konnten im angegebenen Zeitraum nicht erreicht werden? (Angabe von Gründen) 

c) Welche Maßnahmen wurden / werden ergriffen, um die Ziele während der Projektlaufzeit zu erreichen?

4.   Fortführung des Projektes nach Auslaufen der Bundesförderung

a) Welche konkreten Maßnahmen wurden / werden unternommen, um die erreichten Ziele zu verfestigen?

b) Sicherstellung der erreichten Projektziele


Ort, Datum, Stempel und Unterschrift des/der zuständigen/r Ansprechpartner/in / Maßnahmeleiter/in
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