
Yamhill Carlton School District 
Budget for Grant Application 

 

Grant Title ___________________________________________________________________ 

 

Salaries (inc Extra Duty, Stipends, etc)  $______________   

 

Payroll Costs  $____________________ 
(all salary rates will need to be x 1.35 to cover payroll fees) 

 

Will this be based on hours worked? (Y/N)  _______  Hours ________  Hourly Rate $ ________ 

 

Substitute Costs $ ________________ 
(For 2024‐25 the substitute cost is $270/day*) 

*subject to change 

 

(410) Consumable Supplies $___________________ 

Brief description:   

 

 

 

 

(460) Non Consumable Supplies  $______________ 

Brief description:   

 

 

 

 

(310) Professional Development $______________ 

Brief description:   

 

 

 

 

(342) Out of District Travel $_________________ 

Brief description:   

 

 

 

 

Other Expenses $_____________________ 

Brief description:   

 

 

 

Total Budget  $ ______________________ 

 

Grant Budget Submitted by:  _____________________________________________________ 
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