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ANHÅLLAN OM KOMMUNIKATIONSMINISTERIETS FORSKNING- OCH
UTVECKLINGSPENNING

TILL LÄNSTYRELSEN I SÖDRA FINLANDS LÄN

SÖKANDE (kommun eller samkommun) ____________________________________

NÄRADRESS ______________________________________________

POSTNUMMER ______________________________________________

POSTANSTALT ______________________________________________

TELEFON ______________________________________________

KONTAKTPERSON ______________________________________________

Kontaktuppgifter till kontaktperson ______________________________________________
(telefon, e-post)

______________________________________________

PROJEKTPLAN

PROJEKTETS NAMN _________________________________________________________

1.  BAKGRUND (motiv för projektet, anslutning till andra projekt och annan verksamhet)

2.  MÅLSÄTTNING FÖR PROJEKTET

3.  BESKRIVNING AV PROJEKTET (arbetsprogram eller forskningsplan bifogas)
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4.  RESULTATEN OCH HUR DE TILLGODOGÖRS

5.  TIDTABELL

6.  ORGANISERING (ledare för projektet, forskare, samarbetsparter, ledningsgrupp)

7.  FINANSIERING

Forskar/konsult/sakkunnigarvoden ____________________________ €

Tryckning ____________________________ €

Övriga kostnader specificerade

_________________________ ____________________________ €

_________________________ ____________________________ €

_________________________ ____________________________ €

Kostnaderna, totalt _____________________________ €

8. FINANSIERING

Kommunikationsministeriet __________________________€

Kommun eller samkommunen __________________________€

Övriga parter specificerade

 __________________________ __________________________ €

__________________________ __________________________ €

__________________________ __________________________ €

Totalt __________________________ €
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Dessutom:

Kommunens eller samkommunens egen
beräkning över personalkostnaderna __________________________ €

För genomförandet av det presenterade projektet anhåller vi genom länstyrelsen om

____________________ € av kommunikationsministeriets forsknings- och utvecklingspenning.

___________________________
Datum

__________________________________ ______________________________
Underskrifter

Bilaga Forskningsplan (obligatorisk)


