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Del/slutredovisning av genomförd aktivitet/utbildning Programområde 1
En blankett för varje aktivitet/ utbildning.  Blanketten ska förvaras hos projektägaren. 
Projektuppgifter

Genomförd aktivitet/utbildning enligt planering

Avbrottsorsak: 
Organisationens namn:

Aktiviteten/utbildningens namn:



arbete (1), studier (2), annan känd orsak (3), okänd orsak (4)
Diarienummer:


Aktiviteten/kursen omfattar totalt antal timmar:

Redovisningsperiod:

Antal genomförda timmar för redovisningsperioden:




Delredovisning: 
 
Slutredovisning:
	Namn på deltagare
	Födelsedatum
ååååmmdd
	Planerat antal timmar
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Datum
	Genomfört  antal 
timmar
	Avbrutit aktivitet 

Orsak (se kod ovan)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	Svenska ESF-rådet, Huvudkontoret

Besöksadress: Åsgatan 33, 3 tr

Postadress: Box 749, 791 29 Falun
	Telefon: 023-75 52 30
Fax: 023-75 52 40
Webbplats: www.esf.se



