Stiftung zur Krebsbekampfung
» Fondation pour la lutte contre le cancer
Fondazione per la lotta contro il cancro

Domanda di contributi

Mittente

Luogo/Data

1. Nome (ditta) del richiedente
2. Forma giuridica
3. Data di fondazione

4. Domicilio

5. Cittadinanza
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6. Professione/Formazione

7. Contatto

8. Attivita del richiedente
9. Somma desiderata

10. Destinazione

11. Luogo d'impiego ed appros. durata del progetto
12. Possibilita di controllare I'impiego della somma

13. Termine di pagamento desiderato
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14. Cassa di pagamento

15. Referenze

16. Alternative

Firma

Allegati (persone giuridiche)

Statuti

Rapporto annuale con bilancio e conto d'esercizio

Bollettino di versamento

Documentazione/descrizione del progetto (versione completa e riepilogo su un solo lato)

Allegati aggiuntivi (persone fisiche)

*  Curriculum vitae (versione completa e riepilogo su un solo lato con elenco delle pubblicazioni principali)

Vi preghiamo di compilare, stampare, firmare e spedire a noi con allegati per via postale questo formulario, grazie.
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