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Antragsteller 
 

 

Name/Titel der 
Sendung 

 
 
 
 
 
 
 
 

Thema / Inhalte  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Antrag mit Sendekonzept 

Dieser Antrag ist vom Redakteur auszufüllen und dem Programmausschuss
zuzuleiten. Dieser wird gemäß den zugrundeliegenden Gesetzmäßigkeiten dieses

Konzept prüfen und gegebenenfalls unter Berücksichtigung der Umstände geeigneten
Sendeplatz zur Verfügung stellen.

Bei Fragen lesen Sie bitte zuerst die Satzung des Trägervereins.

Kommentar des PA: 
                    Sitzung: 
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Gewünschte 
Sendezeit 

 
von:                        bis:             Uhr                  
                
Wochentag: 
 
Rhythmus: 
(täglich / wöchentlich / zweiwöchig) 

Verantwortlicher 
Redakteur 

 
 

weitere 
verantwortliche 

Redakteure 
(Rangfolge)*

max. 5 

     Name:                                                           Unterschrift: 
 
1.  ...............................................                     ................................................. 
 
 
2.  ...............................................                     ................................................. 
 
 
3.  ...............................................                     ................................................. 
 
 
4.  ...............................................                     ................................................. 
 
 
5.  ...............................................                     ................................................. 
 
* falls Abwesenheit des verantwortlichen Redakteurs (in Rangfolge) 

 
 Gastmoderatoren* 
(dürfen jedoch nicht die 

satzungsgemäße 
Verantwortung der 

Sendung übernehmen)
max. 5 

    Name:                                                            
 
1.  ...............................................                        
 
 
2.  ...............................................                        
 
 
3.  ...............................................                        
 
 
4.  ...............................................                        
 
 
5.  ...............................................                        
 
* nur die hier aufgeführten Gastmoderatoren (Vereinsmitglieder) dürfen die 
Sendung mitmoderieren! 

Musikfarbe  
� Klassik / Klassik-Moderne               � Oper / Operette / Musical 
 
� Volksmusik                                      � Schlager 
 
�    Jazz                                                  � Blues / Swing 
 
� Mainstream                                      � Rock / Pop 
 
� Techno                                             � Hip-Hop 
 
� Heavy Metal                                      �     Gospel  
 
� .............................                            � ............................. 
 
� .............................                            � ............................. 
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          Sendebeginn  
Datum: 
 

              Sendende 
(falls bekannt)

 
Datum: 
 

Zielgruppe  
� Alter von:                                     bis: 
 
� Kinder 
� Jugendliche 
� Schüler / Studenten 
� Berufstätige 
� Arbeitssuchende 
� Rentner 
� Landwirte 
� Mitglieder von Vereinen und Verbänden 
� Ausländer 
 
� ................................. 
 
� ................................. 
 
� ................................. 
 
� ................................. 
 

Interaktion 
(in die Sendung 

eingebrachte Anrufe)

 
� ja                     � nein 
 

Talkgäste 
(Interviewpartner)

 
� ja                     � nein 
 

Zusatz 
z.B. Studiowunsch

Technik
sonstiges 
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Ich wünsche, dass bei der Entscheidung über mein Sendekonzept mindestens die Hälfte 
der stimmberechtigten Programmausschussmitglieder anwesend ist.     

 

� 
 
 
Hinweis: Der Antragsteller wird im Falle eines Einschreitens durch den Programmausschuss, oder 
übergeordneter Organe für Regelwidrigkeiten zur Verantwortung gezogen. 
 
 
Ich habe die Satzung des Trägervereins incl. Zugangssatzung etc. zur Kenntnis genommen, 
und unterzeichne hiermit mein Einverständnis. 
 
 
____________________ 
Datum, Unterschrift 
des Antragsstellers 
 
 
Entscheidungsvermerk des Programmausschusses: 
 
 � genehmigt � nicht genehmigt   
 
 
 � Auflagen 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
................................................................................................................................................................... 
 
 
 
__________________________ 
Datum, Unterschrift 
des Programmausschussvorsitzenden  
 

Protokollnummer: 
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