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   Namn   
 
   Personnummer  
    
   Mobil   
Adress    
 
Postadress   
 
E-post   
 
 
 
Stipendietidens längd är               månader      Planerad skol/praktikstart, år, månad: 
 
Utbildningsort, land  
 
Universitetet/skolans namn 
 
Utbildning/Kursinnehåll  
 
 
 
Praktikplats vid företag 
Företagsnamn och ort   
 
Andra bidrag*, sökta eller beviljade: Tidigare erhållit stipendium från Stockholms Grosshandelssocietet:  
 
 Ja, enligt specifikation  Nej  Ja  Nej Vilket år:  
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
 
*Jag förbinder mig att omgående informera Stipendiekommittén om andra anslag/stipendier erhålls för det som denna ansökan avser 
samt att återlämna erhållet stipendium om Stipendiekommittén så begär p.g.a. förändringar i min finansiering.  

 
Stipendieansökan avser:  
 
 Forskning   Utbildning   Ex.jobb/praktik  Annat 
 
Ämne/Kategori: 
 
 
 
Får du CSN-bidrag/lån  Ja  Nej Summa   
 
 
 
 
 
 

 
 

Plats för 
foto 
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Beräknade kostnader för vistelsen   Totalt    kr 
 
Hyra    kr  Mat    kr 
 
Kursavgifter    kr  Övrigt   kr   
 
 
Berätta varför du söker stipendiet 

 

 

 

 

 

 

 

Berätta lite om dig själv 

 

 

 

 

 

 

 

□  Jag samtycker till att Stockholm Borgerskap behandlar personuppgifter enligt GDPR-lagen  

 om mig i enlighet med ovanstående. 
 

□  Jag samtycker inte till att Stockholm Borgerskap behandlar personuppgifter enligt GDPR-lagen 

 om mig i enlighet med ovanstående. 
 
 
           
Sökandes underskrift    Ort och datum 
 
Ansökan lämnas till Frans Schartaus rektor 
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