
Ansökningsblankett Studenter i Småföretag 
Skickas till Margareta Stigson, SLU Skara, Box 234, 532 23 Skara 
 
Projekt 
Titel: 
 
 
 

Längd (i veckor): 

Projektform*: 

Sökta medel, kr 

 5 000 kr            10 000 kr      15 000 kr       20 000 kr 

 Reseersättning (max 2 000 kr) 
* Exempel på projektform: projektuppdrag, examensarbete, individuell kurs 

Sökande företag 
Företagsnamn: 
 
Adress: 

Antal anställda: 

Projektansvarig 
Namn: 
Telefonnummer: 
E-postadress: 

Student 
Namn: 
Adress: 
Telefonnummer: 
E-postadress: 
Lärosäte: 
 

Handledare 

Namn: 
Adress: 
Telefonnummer: 
E-postadress: 
Lärosäte: 
 



 
Projektbeskrivning 
Projektbeskrivningen ska förutom syfte, bakgrund, projektgång och tidsplan innehålla en 
beskrivning av nyttan för företaget samt hur projektet kommer att påverka företagets 
potential att utvecklas.  
 

 

Underskrift 
Projektledare på företaget: 

Handledare vid lärosätet: 

Student : 

Datum & ort: 

 
I fylles av Meny 
Mottaget av Diarienr 

Godkännande/Avslag Datum 

Underskrift Menys SiS-administratör 

 


