
KIURUVEDEN KANSALAISOPISTO 
VUOSIOPINTOKORTIN TILAUS            TYÖVUOSI   2017 - 2018 
 
Täytä kaikki kohdat selvällä käsialalla!   
    
Sukunimi 
       
 
Kutsumanimi 
      

Puhelin 
                
 

Katuosoite 
      
 
Postinumero                            Postitoimipaikka 
                                                 
 
Henkilötunnus  
                               
 
 

 
                 SOTE työntekijä 

 
 
Laskutusosoite jos eri kuin yllä: 
 
 
Laskun maksajan nimi:      _____________________________________________________ 
 
 
puhelin:      _________________________________________________________________ 
 
 
Henkilötunnus / y-tunnus:      ____________________________________________________ 
 
 
Katuosoite:      _______________________________________________________________ 
 
 
Postinumero ja postitoimipaikka: ___________________________________________________ 
 
 
 
 
 
     ________________       _________________________________________ 
          Päivämäärä            Allekirjoitus  
 
 
Ilmoitus on myös sitoumus vuosiopintokortin maksamisesta.  
Laskutusta varten tarvitaan täydellinen henkilötunnus. 
Tiedoista muodostuu kansalaisopiston opiskelijarekisteri.  
Tietoja ei luovuteta muuhun tarkoitukseen. 
 
 
Palauta lomake täytettynä opiston toimistoon tai kurssin opettajalle viimeistään 133103.10.2017! 


