
     
 

 
 
 
 
 
 
SÖKANDE ORGANISATION 
Föreningensa namn Tfn Postg/Bankg 

Adress Postadress 

Skötselansvarig person Anläggning 

Adress Tfn/arbetet/bostaden 

 
Se i bidragsnormerna vilken grupp er ort tillhör 
 
SKIDSPÅR 
 
  El-ljusspår        Grupp ……..…. 
 
 Avser el-ljusspåret/en i:  
 
 Ort: …………………………………..….. 
          
 
 Övriga skidspår 
 Spårlängd: 
 2,0 – 4,9 km                    2 000,- 
 5,0 – 9,9 km                    3 000,- 
 10,0 -                              4 000,- 
 
Ort: …………………………………. 

 
ISBANOR 
 
 Isbana med sarg 

30x60 m               Grupp ……….. 
  
 

 Mindre isbana  
        med sarg              Grupp ……….. 
 
 
 Liten isbana 

1 000 – 5 000,- prövas av 
Kommunstyrelsen från fall till fall 

 
ÖVRIGA ANLÄGGNIGNAR 
 
 Repliftar                     3 000:- 
 
Ort:  …………………………………. 
 
 
 Skidskyttebana           1 500,- 
 
Ort: …………………………………. 
 
 
        Skoterleder 
 
 Km ……………… 

 
ELBIDRAG            Obs! Verifikat  
 
 Elbidrag/skidspår     2 200,- 

där föreningen själv står 
för elkostnaden 

 

 
på betald elkostnad skall bifogas 
 
 Elbidrag värmestuga     2 000,- 

där föreningen själv står 
 för elkostnaden 

 
ansökan 
 
 Elbidrag isbana     1 000 

där föreningensjälv står 
för elkostnaden 

 
Vi uppfyller nedanstående krav för att erhålla föreningsbidrag enligt Kommunstyrelsens huvudregler  
(punkt 8, sid 3) i bidragsnormerna: 
• Vi bedriver ungdomsverksamhet motsvarande minst 10 aktivitetsbidragsberättigade sammankomster  

per kalenderår 
• Vi har minst 10 medlemmar i åldern 7 år och uppåt. 
• I vår styrelse ingår minst en person under 25 år 
• Våra medlemmar bidrar själva genom att erlägga en skälig medlemsavgift samt på andra sätt  

medverka stödjande till organisationens ekonomi 
 
Vår ungdom under 25 år är:  (OBS! Obligatorisk uppgift, ansökan behandlas ej utan denna) 
Namn Person nr: 

Tfn 

 
Riktigheten av ovan lämnade uppgifter bestyrks 

Receptionens anteckningar 
 
Inkom:    
 
Dnr: 

 
VINTERANLÄGGNINGS-
BIDRAG 

 
Ort                                    den        /           år 
 
 
 
Ordf/kassör:  ……………………………………………….. 
 

Ansökan insändes till: 
Krokoms Kommun 
Idrott 
835 80 KROKOM 

 



     
 
 
ANLÄGGNINGSBIDRAG 
 
Bidraget till EL-LJUSSPÅR och ISBANOR är indelat i olika grupper beroende på 
befolkningsunderlaget i de samhällen där anläggningen finns, samt i vilken mån kommunen 
tillhandahåller utrustning. Se Kommunstyrelsens bidragsnormer. 
 
Syfte Bidraget skall till viss del täcka driftskostnader för föreningsägda 

fritidsanläggningar 
 
Villkor Kommunstyrelsen äger rätt att, efter kontroll av föreningens aktiviteter på 

anläggningen och besikting av anläggning skära ner på bidragets storlek eller 
helt avslå det. 
Där föreningen har lönebidragsanställd personal som sköter 
idrottsanläggningar kan skötseldelen i anläggningsbidraget reduceras med 50% 

 
Avtal Föreningar som varaktigt sköter och ansvarar för anläggning, bör där så är 

möjligt teckna skötselavtal med Kommunstyrelsen om anläggningens drift, 
skötsel och underhåll. Anläggningsbidraget regleras i detta avtal och utgår till 
föreningen på det datum som där angetts. Förening som tecknat skötselavtal 
behöver därför ej inkomma med årlig ansökan om anläggningsbidrag. 

 
Ansökan Förening utan skötselavtal för sin anläggning måste årligen inkomma med 

ansökan för att utbetalning av anläggningsbidrag skall ske.  
Ansökan skall innehålla uppgifter om: 

 1. Namn, adress, tel och postgironr på skötselansvarig förening 
 2. Namn adress och tel på skötselansvarig person 
 3. Uppgifter på anläggningens storlek och art 
 
 Ansökan om Vinteranläggningar lämnas senast den …………1 december 
  Ansökan om Sommaranläggningar lämnas senast den……… 1 maj 
 
 
OBS!  Anläggningsbidrag utgår endast till föreningar som utifrån de villkor som 

gäller för kommunalt aktivitetsbidrag kan påvisa minst 10 
bidragsberättigade sammankomster per anläggning och år.  
 
Anläggningar av stor allmännyttig karaktär (text elljusspår, skoterleder, isbanor, 
skjutbanor) omfattas ej av denna regel. 

BIDRAGSBESTÄMMELSER 
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