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RETNINGSLINER FOR STØNAD 

1.
Den totale summen for stønad til frivillige organisasjonar for barn og unge vert delt i tre "pottar" etter følgjande nøkkel:

1. Grunntilskot, likt for alle organisasjonar:     
        20%

2. Hovudstønad, stønad pr medlem under 26 år:                30%      

3. Fri pott til skjønsmessig fordeling:

     
        50% 

2.
Ein organisasjon må for å vera kvalifisert for stønad, stetta følgjande krav: 

1. Ha lokallag i minst 3 kommunar i Hordaland fylke.

2. Ha minst 50 medlemmer  totalt i Hordaland fylke, med rett til stønad. 

3.
Følgjande medlemsdefinisjon gjeld: "Som medlem reknast dei som har betalt kontingent i løpet av føregåande kalenderår og som er under fylte 26 år 


pr. 31.12.2009".
4.
Det vert ikkje gjeve stønad til organisasjonar som har kommersielle aktivitetar som sin hovudaktivitet.

5.
Søknadsfrist er som tidlegare 1. mars kvart år.
6.
Utbetalingstidspunkt vert sett til ca 1. juni kvart år.

7.
HBUR skal ha høve til å kunna ta stikkprøvekontrollar av dei oppgjevne medlemstal.

8.
Ved grove feil i søknaden blir HBUR i samarbeid med kultur og idrettsavdelinga i

Hfk gitt mynde til å trekkje all støtte til organisasjonen. Stønaden blir også trekt dersom ein organisasjon ikkje møter til avtalt tidspunkt for kontroll.

9. 
Ein organisasjon kan ikkje motta til ei kvar tid meir enn 10% av den totale fordelingssummen.  

10. Organisasjonar som mottek driftsstøtte frå HBUR skal ikkje motta anna 


driftsstøtte frå fylkeskommunen, med mindre det gjeld konkrete samarbeidsprosjekt. 

