Soknadsskjema organisasjonsfondet 2024

Opplysningar om sgkjar

SV

Sokjar
Namn pa laget/fylkeslaget

Kontaktperson
Namn, telefon og e-post til
sokjar

Bankkonto
Kontoeigar og
kontonummer

Soknadssum
Jamfar budsjett pa side 2

Partiskatt
Lokal- og fylkeslag som Ja
sgkjer om midlar fra
organisasjonsfondet, ma Nei
bekrefte at dei tek inn 4
partiskatt. Betalar dykkar
folkevalde partiskatt til
laget?

Opplysningar om prosjektet

Prosjektnamn

Dato for gjennomfering

Oppgje oppstart- og
sluttdato

Feremal med prosjektet:
Ver konkret. Kva skal dykk
gjere? Kven er malgruppa?

post@sv.no | sv.no


endreflatmo
Inserted Text


Budsjett

SV

Kva skal midlane brukast til? Ver konkret, og opplys ogsé om eventuelt andre inntektskjelder.

Det blir ikkje gitt statte til husleige, telefon, porto eller oppgradering av kontorutstyr o.l.

Kostnader (type)

Belop

Inntekter (type)

Belop

Statte fra
organisasjons- og aktivitetsfondet

SUM kostnader

SUM inntekter

Evt. andre opplysningar om prosjektet:

Dato/signatur prosjektansvarleg

post@sv.no | sv.no
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