Ansokan om bidrag fran

ALICE OCH HELGE KALLSSONS STIFTELSE
FOR UTBILDNING OCH FORSKNING

Soékandes namn Titel Personnummer
Utdelningsadress Telefon
Sokt bidrag (belopp) E-post

Bidragets anvandning

Namn och kontaktuppgifter till utbildning/skola/handledare eller liknande som kan intyga ditt behov av bidraget och dess anvandning

Personlig bakgrund (avlagda examina, anstallningar etc)

Senaste &rsinkomst Bankkonto, bankgiro Lén och stipendier, erhalina eller sokta

Ovriga upplysningar

Ort, datum Ansokan insandes till:

Alice o Helge Kallssons Stiftelse
........................................................... Box 900
53119 Lidképing

Sokandes underskrift Ansokan skall vara Stiftelsen tillhanda senast den 15 februari.



anna.sixtensson
Line

anna.sixtensson
Typewriter
E-post
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