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Røst kommune

SØKNAD OM KULTURMIDLER 
For organisasjoner 
Organisasjonens navn:_________________________________________________________

Opplysninger om søknaden:                                                                     Vår/høst 20…….


Søknadsbeløp kr._________________


Orientering om hvordan pengene vil bli brukt:


_____________________________________________________________________


_____________________________________________________________________


_____________________________________________________________________

Opplysninger om organisasjonen:

Styremedlemmer (oppgi navn, adresse og telefon arbeid/privat):


Leder:______________________________________________________________________


Kasserer:____________________________________________________________________

MEDLEMSSKAPSOPPLYSNINGER:

	Type virksomhet
	Antall lag
	Antall medlemmer 
	Medlemsskap 

	0 – 13 år
	14 – 17 år
	18 – 25 år
	Over 25 år

	
	
	
	Menn
	
	
	
	

	
	
	
	Kvinner
	
	
	
	


Valgt på årsmøte den:________________ for perioden:_______________________________

For utbetaling av tilskudd (oppgi navn, adresse og kontonummer bank/post):

Planlagte aktiviteter:

Kontonummer som tilskuddet skal betales til:_______________________________________

Sted:__________ dato:_________ underskrift:______________________________________

Søknadsfrist:_______ 20___

Legg vedfølgende:
· Årsmelding/regnskap for forrige år

· Redegjørelse over bruk av tidligere mottatte midler

Søknaden sendes til: Røst kommune, støtte og kultur 

                        Røstlandveien 37

                        8064 Røst  eller pr e-post: postkasse@rost.kommune.no
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