RINKEDM-KISTA
STADSDELSFORVALTNING

2018 -02- 16
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i@ Stockholms .
stgd , Rinkeby-Kista stadsdelsforvaltning

Fyll i ansbkan om foreningsbidrag

Fyll i ansékan noga. Alla fragor ska besvaras. Beslut om bidrag tas av
stadsdelsférvaltningen, och meddelas s3 snart som majligt.

Fyll i uppgifter om féreningen

Féreningens namn

Universal T (;l Fo bl ESre vin (AJ
(

/4 l’\ ‘n/\ﬂ,ff /7'77@ / Ve <€

E-post

Telefon

OF3G2LFHFY

Adress B &YX 7/(/ I /é [’f O 'Z //(}5 LEL



Sékt belopp i kronor

20000 kr

Budget fér projektet/aktiviteten. Ange kostnader och intékter.
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Ange 6vriga samarbetspartners i detta projekt.
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Ovriga uppgifter ni vill dmna.




Beskrivning av projektet

Namn pé projektet/aktivitet ansékan galler
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Beskriv projektet/aktiviteten. Vilken &r malgruppen? Vilket ar syftet?
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Beskriv med egna ord hur projektet/aktiviteten bidrar till stadsdelsdnamndens mal med
féreningsbidrag. (Se regler for forenmgsbldrag )
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Starttid for projektet/aktiviteten
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Sluttid fér projektet/aktiviteten
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Organisationsnummer

Abmed 155

Ordférande

Ordférandens telefonnummer
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Ordférandens e-postadress
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Ansvarig kontaktperson fr bidragsansékan - om annan an ordférande

Abmed  (S5e

Telefonnummer till kontaktperson

04392929y

E-postadress till kontaktperson

Beskriv kortfattat féreningens ordinarie verksamhet
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