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LEBEN - ERHOLEN - ARBEITEN

106 DoOrfer — Eine Zukunft

Kontaktdaten

Name:

Vorname:

Verein, Organisation:

Adresse:

E-Mail:

Telefon:

Allgemeines

Um welches Dorf geht es ?

Gibt es ein Dorfhaus ? (Wenn ja, bitte Adresse angeben)

Gibt es einen Dorfplatz ? (Wenn ja, bitte Adresse angeben)

Gibt es einen anderen Treffpunkt ? (z.B. Lokal, Spielplatz etc.)

Gibt es regelméaRige Veranstaltungen im Ort ? Wenn ja, welche ?

Was steht an ? (Tragen Sie hier bitte IThre Wiinsche und Ideen fur Ihr Dorf ein)




Projektvorschlag (Bitte nennen Sie uns ein konkretes Vorhaben. Gibt es mehrere Vorhaben? Dann fiillen Sie bitte
einen weiteren Fragebogen aus. Diesen senden wir lhnen gerne postalisch oder per E-Mail zu)

Projekttitel:

Beginn des Projekts:

Dauer:

Beteiligte:

Wer ist erstelr Ansprechpartnerlin fiir das Projekt

Name:

Verein/Organisation:

Adresse:

E-Mail:

Telefon:

Projektbeschreibung:

Was méchten Sie mit diesem Projekt bewirken ?

Wie méchten Sie das Projekt umsetzen ?

Wer ist am Projekt beteiligt ?

Was kostet das Projekt ?

Vorhandene Konzepte/Planungen/Fotos kdnnen gerne mit eingereicht werden.

Welches Thema behandelt die Projektidee ? (Mehrfachauswahl méglich)

Mobilitat/OPNV* O Natur ) * gffentlicher Personennahverkehr
Daseinsvorsorge Sport ™
N 9 O p . U] Rickgabe des Fragebogens an:

Verschonerung ] Gastronomie ] Gemeinde Reichshof

. o Bauverwaltun:
Vernetzung/Digitalisierung () Dorf!eben O Hauner 15 9
Kultur O artzliche/pflegende Versorgung O 51580 Reichshof

. . Oder per E-Mail an: denise.steinert@reichshof.de

Jugend/Kinder O Anderes: O P @
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