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BréCke Bracke kommun

Box 190
kommun 843 21 Bricke

Ansokan om utvecklingsbidrag

Forening

Namn

c/o adress Utdelningsadress Postnummer Ort
Bankgiro Postgiro Bankkonto

Kontaktperson for ansokan
Namn Tfn dagtid Tfn kvallstid

E-post

Andamal

Beskriv kortfattat vad féreningen soker stod for

Belopp
Onskat

Riktigheten i ansdkan intygas
Ort och datum

Av styrelsen utsedd firmatecknare, namnteckning Namnfértydligande

Bifoga en budget med uppskattade inkomster och utgifter.
Kom ihag eventuell medfinansiering.

Beslut fattas i enlighet med KF § 118/2023
L |
Bracke kommun Hantverksgatan 25, Box 190, 843 21 Bracke | Tel. 0693-161 00 vaxel | bracke@bracke.se | www.bracke.se


http://www.bracke.se/

	Namn: 
	co adress: 
	Utdelningsadress: 
	Postnummer Ort: 
	Bankgiro: 
	Postgiro: 
	Bankkonto: 
	Namn_2: 
	Tfn dagtid Tfn kvällstid: 
	Epost: 
	Beskriv kortfattat vad föreningen söker stöd för: 
	Ort och datum: 
	Namnförtydligande: 
	Önskat belopp: 


