
 

 

 

Søknad om tilskudd  

 

Søknadsfrist 15. april – sendes post@marker.kommune.no  

 

Bedriftens navn:  _____________________________________ 

 

Organisasjonsnummer:  _______________________________ 

 

Har bedriften hatt vesentlig reduksjon i inntekter eller økning av utgiftene som følge av pandemien, 

gi en kort beskrivelse:  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

 

Har bedriften mottatt støtte fra andre kompensasjonsordninger , i så fall hvilken: 

______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

 

Søknadsbeløp: ___________________________________________________________________ 

 

 

Underskrift: _____________________________________________________________________ 
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