[image: image1.wmf]

Projektanmälan

Lämnas till Tore Molin, Eva-Lisa Westin/ Kjell Grip (AWARE)
Projektets namn:________________________________________________________

Gruppmedlemmarnas namn och program:

1. _________________________________________________________

2. _________________________________________________________

3. _________________________________________________________

4. _________________________________________________________
Vilket är projektets syfte?

____________________________________________________________________________________________________________________________

Vilken metod/ vilka metoder ska ni använda?   ______________________________________________________________
______________________________________________________________
Hur ska ni redovisa?  ______________________________________________________________ ______________________________________________________________

Ev. önskemål om handledare 1:  ____________________________________________
Ev. önskemål om handledare 2:  ____________________________________________

Projektanmälan godkänns av:

__________________________________________
Datum: 

Tore Molin/ Eva-Lisa Westin/ Kjell Grip
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