Sgknad om midler fra Gavefondeti ry fylke b an ke n-Hjelmeland Sparebank

Sgkars navn: Org.nr.:
Kontaktperson: TIf.:

Adresse: Sgknadsbelgp:
E-post:

Ktonr. i Hjelmeland Sp.b:
Tilhgyrande i kommune:

Om sgkjaren

Formal (kva sgkjer de midler til?)

Beskrivelse av prosjektet/tiltaket

Har de sgkt om statte hja andre? Evt hos kven?

Hugs at sgknaden ma innehalda budsjett/kostnadsoverslag og evt framdriftsplan

Signatur: Dato:

Sendes til Hjelmeland Sparebank:

Hjelmeland Sparebank post@hjelmeland-sparebank.no
Prestagarden 3
4130 Hjelmeland



