SAVITAIPALEEN KUNTA ILMOITTAUTUMINEN 1.- 2. -LUOKAN
Sivistystoimi KESATOIMINTAAN
Peltoinlahdentie 3a saapunut .

54800 Savitaipale

Hakemus on lapsikohtainen. Palautetaan sivistystoimistoon tai koululle.

1. LAPSEN HENKILOTIEDOT

Tyhjenna

Sukunimi ja etunimet (kutsumanimi alleviivataan)

Henkilétunnus Kotikunta
Lahiosoite, postinumero ja postitoimipaikka Puhelin kotiin
Aidinkieli Kotikieli

2. LAPSEN KANSSA ASUVAT myo0s eri osoitteessa asuvan huoltajan tiedot ilmoitetaan

Aidin / huoltajan nimi Henkil6tunnus Ammatti tai tehtava

Ty6-/opiskelupaikka, osoite, puhelin ja sahkdpostiosoite

Isén / huoltajan nimi Henkiltunnus Ammatti tai tehtava

Tyo-/opiskelupaikka, osoite, puhelin ja sdhkdpostiosoite

3. TOIVOTTU TOIMINTA-ALUE JA KESATOIMINTAAN OSALLISTUMINEN

[] Kirkonkyla ] Heituinlahti Tarve kesatoiminnalle
[] enintaan 14 paivaa kuukaudessa
[ yli 14 paivaa kuukaudessa

4. TIETOJEN ANTAJAN ALLEKIRJOITUS

Paikka, aika ja allekirjoitus

5. MAKSUT
— enintdan 14 pv/kk 25€/kk
—vyli 14 pv/kk 50€/kk

Rekisterinpitaja: Savitaipaleen kunta. Peltoinlahdentie 3a, 54800 Savitaipale. kunta@savitaipale.fi. 040 1586 542.
Tietosuojavastaava: Seppo Loisa, Peltoinlahdentie 3a, 54800 Savitaipale. seppo.loisa@savitaipale.fi. 040 565 8081.

Henkil6tietoja kaytetdan kesatoiminnan jarjestamiseen.
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