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Erityisliikuntakortti - hakemus

Hakijan tiedot

Etunimi Sukunimi Syntymaaika
Osoite Postinumero Postitoimipaikka
Sahkoposti Puhelinnumero

Vamman tai sairauden laatu

Kela-kortin tunnus Avustajan mukanaolo valttamaton
Léydat nama kelakortin takapuolelta (esim. nako-, CP- tai kehitysvamma)
Kylla ei
Liitteet:
Kasvokuva

Kortti on kuvallinen. Liitda hakemuksen liitteeksi kuva, jossa kortin kdyttaja on
tunnistettavissa.

Kopio Kela-kortista tai ladkarintodistus / muu vastaava lausunto
Liita mukaan kuvat kelakortista ja/ tai muu todistus hakemuksesi tueksi.

1/2



Allekirjoitus

Vakuutan antamani tiedot oikeiksi ja suostun annettujen tietojen tarkistamiseen. Olen
tietoinen velvollisuudestani ilmoittaa muutoksista.

Paikka ja aika

Allekirjoitus Nimenselvennys

Lomake on suunniteltu taytettavaksi ja palautettavaksi sahkdisesti.

Sahkdinen lomake l6ytyy kunnan nettisivuston lomakeet sivulta
www.kaustinen.fi/lomakkeet/

Vaihtoehtoinen palautus tulostettuna lomakkeena liitteiden ja allekirjoituksen kera
Kaustisen sivistyspalveluiden toimistoon

Kansantaiteenkeskus, Jyvaskylantie 3. Toimisto 3. kerroksessa.

Sahkopostitse: sivistys@kaustinen.fi

Postitse:Kaustisen kunta, Sivistyspalvelut, Kappelintie 13, 69600 Kaustinen
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