\
& \.)STIFTELSEN

4 M.E.S.T

MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA

ANSOKNINGSFORMULAR
AVSEENDE BARN- OCH
UNGDOMSVERKSAMHET

Vdnligen fyll i den information som efterfrdgas. Hdll texten kort och informativ och se till
att den ryms inom de markerade rutorna. Bifoga alltid den senaste drsredovisningen,
registreringsbevis/registerutdrag och stadgar.

Organisationens namn:

Organisationsnummer:

Webbplats:

Adress:

E-post:

Ar registreringsbevis/
registerutdrag bifogat
denna ansdkan?

Ansokningsdatum: Sokt belopp:

Organisationsform:

Sociala medier:

Ar den senast signerade
arsredovisningen bifogad
denna ansdkan?

Beratta kort om organisationens bakgrund:

Telefonnummer:

Ar organisationens
stadgar /styrdokument
bifogade?
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STIFTELSEN

M.E.S.T

MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA

Vad ar er vision? (Hur ser den basta av varldar ut?)

Vad ar problemet som ni vill hjalpa till att l6sa?

ANSOKNINGSFORMULAR
AVSEENDE BARN- OCH
UNGDOMSVERKSAMHET
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STIFTELSEN . .
ANSOKNINGSFORMULAR

M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Vad gor ni (eller vill ni géra) for att losa problemet?
(Beskriv er verksamhetsidé. Vill du komplettera med en mer utforlig
beskr|vn|ng, vanligen bifoga detta som bilaga)
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STIFTELSEN ANSOKNINGSFORMULAR
M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Vad ar ert mal - pa kort sikt och pa lang sikt? (Om ni hade alla pengar i

varlden och allt ni gjorde lyckades per%ekt - hur skulle det paverka er
malgrupp?)

Vilken ar er malgrupp? Vilken alder har de?
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ANSOKNINGSFORMULAR
M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Hur manga barn och ungdomar deltar i er verksamhet?

Hur lange deltar barnen och ungdomarna i er verksamhet? (T.ex en vecka, en
termin, under skollov eller annan period?

Hur nar ni er malgrupp/hur hittar malgruppen er?

Pa vilket satt lever de i en socialt sett riskfylld miljé och under otrygga
forhallanden? (Kortfattad beskrivning)
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STIFTELSEN . o
ANSOKNINGSFORMULAR

M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Pa vilket satt hjalper just er verksamhet barnen och ungdomarna att
komma in i samhallet pa ett lyckligt satt?

Hur ser ert upptagningsomrade ut? (Bedriver ni verksamhet i hela landet, eller
vissa regioner/stader/omraden?)
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STIFTELSEN . .
ANSOKNINGSFORMULAR

I'I'E'S'T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET
Hur mycket pengar soker ni Om ni mottog medel féregaende ar, ar
fran Stiftelsen MEST? dessa redovisade nir denna ansokan skickas in?

Vad ska dessa pengar ga till? (Beskriv den verksamhet eller det projekt som
ni vill att Stiftelsen MEST ska bidra till. Du kan fortsatta pa nasta sida.)
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STIFTELSEN ANSOKNINGSFORMULAR

M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

(...ev fortsattning pa fragan vad medel ska anvandas till)

Vilka andra givare har ni sokt hos/fatt godkant av for just detta projekt eller ar?

MEST A2025 sid 8



STIFTELSEN ANSOKNINGSFORMULAR

M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Hur ser er budget ut for detta projekt/verksamhet?

Hur finansierar ni er verksamhet i stort och pa lang sikt?
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Vi M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Ndgra fragor kring er organisation.

Har ni en fungerande styrelse? (Vem ar ordférande?)

Hur manga anstallda har ni?

Hur manga volontarer har ni?

Har ni flera lokalkontor?

Hur tecknas firman?

Vem ar er revisor?

Har ni ndgra skatteskulder? Eller andra skulder till t.ex grundare/instiftare mm?

Hur attesteras utbetalningar i er organisation?

Om ni har medlemmar - har dessa da rostratt?
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STIFTELSEN ANSOKNINGSFORMULAR
M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Vad hander om det inte kommer in tillrackligt med medel for det
ni vill géra just nu?

Vad hander om nyckelpersoner hoppar av/blir sjuka/féraldralediga mm?

Kommer ni kontakta oss om det uppstar hinder som gér att projektet eller
verksamheten inte kan genomfdéras sa som ni beskrivit/férvantat? (T.ex att
nagonnyckelperson inte langre ar tillganglig eller att nagot hindrar eller
forsenar verksamheten.)

Har ni ett 90-konto? (Om inte, ange vilken typ av mottagarkonto ni har.)

Vem ar er kontaktperson och hur nar vi denne?

Om det ar praktiskt genomforbart vill vi garna gora ett studiebesok hos er. Hur
ser ni pa det?
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Vi M.E.S.T AVSEENDE BARN- OCH
MARCUS EDLUNDS STIFTELSE TUSCANA UNGDOMSVERKSAMHET

Stiftelsen vill veta hur ni anvant de medel Stiftelsen betalat ut till er, detta kan
ske efter att projektet ar avslutat alternativt 1 ar efter att ni mottagit medel.
Hur ténker ni redovisa ert arbete och resultatet av det?

Om bidrag inte redovisas eller om det anvants pa annat satt an till
den verksamhet eller projekt som beviljats medel ar den
mottagande organisationen aterbetalningsskyldig. Ar ansvariga
inom organisationen inférstddda med detta?

Vill du berdtta mer om ert arbete eller ett specifikt projekt, vdnligt bifoga
detta som en bilaga till denna ansékan. Bifoga ocksd alltid den senaste
arsredovisningen, stadgar och registreringsbevis/registerutdrag.

OBS! Om din organisation har fdatt bidrag féregdende dr vill stiftelsen ha din
redovisning (det gar bra med en delrapport om arbetet inte dr slutfért) senast
i samband med att du skickar in denna ansékan. Du kan redovisa med en
egen rapport eller sé kan du anvdnda den redovisningsblankett som finns pd
stiftelsens webbplats www.stiftelsenmest.se

Du som fyllt i detta formular, vanligen ange ditt namn, e-postadress och
telefonnummer.

Tack for er ansékan!

Vad hédnder nu? Beslut om hur stiftelsen férdelar drets utdelningsbara medel fattas ca 8
arbetsveckor efter att ansékningsperioden stdngt. Pd stiftelsens webbplats meddelas ndr
beslutet fattats och vilka som tilldelats medel. Mottagare meddelas ocksd via mail.
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