
GIVING BACK IS PART OF OUR CULTURE 
M3’s  founder,  Loren  Mortenson,  began  a  legacy  of  giving  back  to  the 
communities  in  which  we  live  and  work.  In  addition  to  encouraging  M3 
employees  to give back  through  volunteering and  involvement  in  leadership 
roles with non‐profit organizations, M3’s community  impact program awards 
grants in the geographic areas where our employees live and work. 

WE CAN HELP OUR COMMUNITIES STAY STRONG 
M3 feels it is important to give back not only through corporate donations, but 
also through the gift of time. This giving is mostly focused on causes that align 
with  our  business  practices  and  goals  in  our  specific  market  areas  (i.e. 
communities around our offices and the state of Wisconsin). In addition, special 
consideration may be given to causes or organizations that are important to our 
employees and/or clients. 

CAUSES THAT ALIGN WITH OUR BUSINESS PRACTICE/GOALS: 

 Organizations that have a healthcare component (Employee Benefits) 
 Organizations  that  have  a  catastrophic  events  relief/safety  component 

(Property & Casualty) 
 Promotion of personal financial education (M3 Financial) 
 Promotion of insurance industry education 

WAYS WE CAN HELP: 

 Volunteers (for general labor/tasks) 
 Pro‐Bono Work (tasks requiring specific skill sets; i.e. ITS, Marketing, Admin.) 
 Leadership/Board Participation 
 Monetary Contributions 

COMMUNITY IMPACT PROCESS 
A committee of M3 employees determines our corporate gifts each year. The 
committee, which meets 3‐4 times per year,  is comprised of a cross section of 
our employee group, representing different functional areas, as well as different 
geographic locations. 

THE CALENDAR FOR THIS COMMITTEE IS: 

 December 31st ‐ donation request deadline 
 February 15th ‐ determine charitable giving for the 

current year and notify requestors. 

All requesting organizations will receive a response to their request following the 
February 15th committee meeting. 

ELIGIBLE ORGANIZATIONS 
Organizations must  be  a  501(c)(3)  institution  and must  be  nonpolitical  and 
nondiscriminatory. 

M3 WILL NOT MAKE CHARITABLE CONTRIBUTIONS TO THE FOLLOWING ENTITIES: 

 Individuals 
 Agencies that discriminate on the basis of race, color, creed, 

sexual orientation or national origin 
 Political causes, candidates, legislative lobbying or advocacy groups 
 Religious organizations seeking to further a denominational or sectarian 

purpose 
 Social, labor, alumni or fraternal organizations serving a limited constituency 
 Special occasion, good‐will and single‐interest magazines 
 Local athletic or sports programs and little leagues 
 Travel funds for tours, expeditions or trips 
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M3 Community Impact Application 
 
ORGANIZATION INFORMATION 
 

Organization Name 

Date    Federal Employer ID Number (FEIN) 

Contact Person    Title 

Address 

City    State    Zip 

Telephone    Email 

What makes your organization unique? 

 

YOUR RELATIONSHIP WITH M3 
How did you hear about M3? 

Are you an M3 Client?  Yes  No 

  If yes, who is your Account Executive?   

Does M3 support your organization in any other way? 
(i.e. golf outings, event sponsorships, etc.)   Yes  No 

  If yes, please list: 

 

Are there any M3 employees who are involved in your organization? 
(i.e. Board Members, volunteers, etc.)  Yes  No 

If yes, please list. 
(include position 
and term dates) 

 

 
CONTRIBUTION REQUEST 
 

Project Name 

Volunteers for general labor/tasks  # of Volunteers Requested:   

Pro‐Bono Work   Skill Required:   

Leadership/Board Involvement   Position/Term:   

Monetary Gift Request  Amount: $   

Brief Project Description 

 

 
 
 
 
 
 

 

 

Geographic Area Served    Project Budget 

Significant Funding Sources    % of Budget that is Administrative 

How will you show us the impact of M3’s gift for your organization?  How is it measured? 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 

 
SUBMIT COMPLETED FORM, ATTACHING IRS 501(c)(3) LETTER, TO: community.impact@m3ins.com (Please submit all materials electronically.) 
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