IKK classic Gesundheits- und Pflegestern 2024

Bewerbungsformular

Bitte fillen Sie die Formularfelder am PC aus und speichern Sie die Unterlagen ausschlieRlich als pdf-Datei

Angaben zum Projekttrager

Institution: | l

Anschrift: | l

Trager:

Ofreigemeinnﬂtzig @6ffentlich Oprivat

Regierungsbezirk: l l

Ansprechperson: | |

E-Mail Adresse: | l

Die eingegebene E-Mail-Adresse wird durch die IKK classic in Erfullung ihrer Aufgaben verwendet, um Sie insbesonders tiber Moglichkeiten zur Beteiligung
am Gesundheits- und Pflegestern zu informieren. Dem kénnen Sie jederzeit per E-Mail an Angelika.Feldmann@ikk-classic.de widersprechen.

Telefonnummer: | |

Einverstandniserklarung zur Bekanntmachung der Bewerbung:

E] Ich bin damit einverstanden, dass die IKK classic die Bewerbung (Nennung des Projekttragers und des Projekttitels) bekannt gibt.

D Ich bin nicht damit einverstanden, dass die IKK classic die Bewerbung (Nennung des Projekttragers und des Projekttitels) bekannt gibt.

1. Projekttitel:
| |

2. Projektlaufzeit:
a) Seit wann setzen Sie MaRnahmen des Projektes um?

b) Wie lange ist geplant, dass MaRnahmen des Projekts laufen?

| |

3. Projektziele:

Bitte konkretisieren Sie die Einzelziele kurz und pragnant
(max. 400 Zeichen)

Wichtige Hinweise: Bitte reichen Sie lhre Bewerbung bis spitestens 31.10.2024 ausschlieRlich online als pdf-Datei unter Angelika.Feldmann@ikk-classic.de ein.

Cil\(Kclassic



IKK classic Gesundheits- und Pflegestern 2024

Bewerbungsformular

Bitte fillen Sie die Formularfelder am PC aus und speichern Sie die Unterlagen ausschlieRlich als pdf-Datei

4. Umsetzung konkrete MaRnahmen:
(max. 1.000 Zeichen)

5. Was ist der innovative Charakter an lhrem Projekt?
(max. 400 Zeichen)

6. Haben Sie in der Projektumsetzung Kooperationspartnerinnen/Kooperationspartner?
Oja @ Nein

Wenn ja, bitte benennen Sie diese. (max. 400 Zeichen)

7. Liegt IThnen bereits eine Evaluation des Projektes vor bzw. wird dieses wissenschaftlich begleitet?
@Ja ONein

Wenn ja, bitte stellen Sie MaBnahmen zur Evaluation in Stichpunkten dar. (max. 400 Zeichen)

8. Welche Zukunftsperspektive beinhaltet das Projekt?
Stellen Sie die nachsten Schritte dar. (max. 300 Zeichen)

9. Wurde das Projekt bereits im Rahmen einer Bewerbung zu einer dhnlichen Veranstaltung angemeldet?

®sa O Nein

Wichtige Hinweise: Bitte reichen Sie lhre Bewerbung bis spitestens 31.10.2024 ausschlieRlich online als pdf-Datei unter Angelika.Feldmann@ikk-classic.de ein.

Cil\(Kclassic
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