
      

 
 
 

ANSLAGS/BIDRAGSANSÖKAN  
 

ABRAHAM RYDBERGS STIFTELSE 
 
 

   
Anslag/bidrag kan sökas av seglande skolfartyg och dess elever för  
främjande av ungdomars utbildning inom sjömanskaps och intresse  
för en framtid inom näringen. 

 
 

Ifylld blankett skickas till: 
Abraham Rydbergs stiftelse 
Hans-Lennart Ohlsson 
Magnebergsvägen 48 
121 34 Enskededalen 

 
  

  Förfrågningar kan ställas till Inspektor  
 telefon 0708 567 134 
 e-post: hans-lennart.ohlsson@smtm.se 

 
 
 
 

  

mailto:hans-lennart.ohlsson@smtm.se
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Ansökan om bidrag/anslag 

 
Namn alt skolfartyg/organisation:    _________________________ 
 
Kontaktperson________________________________Person-/organisationsnr:     
    
Tel:____________________________________  Mobil:      
 
Adress:           
 
E-post____________________________________ 
 
Ansökan avser:  
 
 Förbättring av skolskepp   Utbildning /praktik     Annat 
 
Projektets alt utbildningens längd är __________ månader  Planerad start, år, månad:  ____ 
 
- Förbättring av skolskepp 
Skriv i löpande text på nästa sida vad som ska göras, vilka som ska utföra arbetet och den beräknade kostnaden. 
 
- Utbildning 
Utbildningsanstaltens namn:        
 
Utbildningsort:       
 
Utbildning/Kursinnehåll:         
 
          
 
- Praktikplats vid företag 
Företagsnamn och ort:         
 
 
Bidrag: 
Har du/ni sökt eller blivit beviljade andra bidrag?         Ja, enligt specifikation  Nej   
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
*Jag förbinder mig att omgående informera stiftelsen om andra anslag/bidrag erhålls för det som denna ansökan avser samt att 
återlämna erhållet bidrag/anslag om stiftelsen så begär p.g.a. förändringar i finansieringen.  

 
Tidigare erhållit anslag/bidrag från Abraham Rydbergs stiftelse:  
 
 Ja  Nej Vilket/vilka år: _______________ 
 
 
Beräknade kostnader projekt/utbildning:  Totalt ________________________ kr: 
 
Specificering: 
 
Hyra ________________________ kr  Mat __________________________ kr 
 
Kursavgifter ___________________kr  Övrigt ________________________ kr   
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Berätta varför du/ni söker bidraget/anslaget 

         

         

         

         

         

 

Berätta lite om dig själv/projektet 

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

 

Härmed intygas på heder och samvete att lämnade uppgifter är med sanningen överensstämmande. All 
behandling av personuppgifter sker i enlighet med bestämmelser i Dataskyddsförordningen 
((EU)2016/679). Jag har tagit del av bilagd information om behandling av personuppgifter. För det fall 
jag i ansökan har lämnat s.k. särskilda kategorier av personuppgifter** samtycker jag härmed till att 
Stiftelsen behandlar dessa uppgifter för ändamål som angivits i den bilagda informationen. 
 
 
 
 
 
           
Sökandes underskrift    Ort och datum 
 
 
 
        
Namnförtydligande 
 

 
** uppgifter om ras eller etniskt ursprung, politiska åsikter, religiös eller filosofisk övertygelse, medlemskap i 

fackförening, genetiska uppgifter, biometriska uppgifter för att entydigt identifiera mig eller uppgifter om min 
hälsa, mitt sexualliv eller sexuella läggning   


