KOULUTILOJEN YKSITTAISKAYTON HAKEMUS

Kayttaja
Yhteyshenkil®
Osoite

Puh. (klo 8.30 - 15.30)

koulu

viikon- klo

tila vm - e
P paiva mista-mihin

Kayttotarkoitus:

Kaupallinen Ei kaupallinen

Saliin tarvittavat tuolit

Tarvittavat valineet:

Laskutusosoite:

— kpl

Jos laskutustietoja ei

ole taytetty, hakemusta

ei kasitella.

Postilokero ei kelpaa

Henkild- tai yhteisétunnus osoitteeksi.
Hakijan on otettava yhteys koululle jos kyse on majoituksesta.
Koulun rehtorin / johtajan kanssa on sovittu / 200__ koulun kaytosta majoitukseen.

Kuopiossa / 200__

KUOPION KAUPUNKI
Koulutuspalvelukeskus
Vuorikatu 27

70100 Kuopio

hakijan allekirjoitus

puh. 017 - 184 111

puh. 017 - 184 123, 184 125 tilavaraukset.
puh. 017 - 184 103 koululiik.ohj.

fax 017 - 184 136



