Apostolsk Kirkes Børn og Unge

Holbergsvej 45 6000 Kolding. Telefon 7552 1515  Email: akbu@akbu.dk

Ansøgning om Aktivitetsstøtte 

til udadrettede aktiviteter
By:_____________________________________________________________________________

Kontaktperson: ___________________________________________________________________

Adresse: _________________________________________________________________________

Projektnavn: _____________________________________________________________________

Beskrivelse af projektet/Aktiviteten, for hvem, aldersgruppe, hvor mange, hvor mange medarbejdere, hvor ofte osv.

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________                     

_________________________________________________________________________________

Projektet starter: ___________________________Afsluttes  ________________________________
                                                                                                                                                               (
Økonomi:

Foreningens nuværende kassebeholdning: ______________________________________

Budget:

Lav et budget over det som I forventer Aktiviteten vil koste:

Oplys også her om egenbetaling og om der er søgt tilskud andre steder, fonde, menighed m.v.

                                                                                                             Udgift i alt         Ansøgt beløb

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

Ialt______________________________________________________________________________

Vedlæg evt. kopi af ansøgning, til finansiering af aktiviteten som I har sendt til menighed, kommune, IS fond, eller andre fonde.

Dato                               .

Underskrift projekt leder:                                                                                                   .

Underskrift  formand for foreningen:                                                                                  .

sendes til: AKBU,  Holbergsvej 45,  6000 Kolding

Har du spørgsmål er du velkommen til at ringe til: Jørgen Andersen, 75 52 15 15
Y:\AKBU\Org - Kurser\Form.Kas.mappe\Akt.anss.doc                                     Side 2 af 2

