
KERAVAN SEURAKUNTA VAPAUTUSHAKEMUS KERHO-/LEIRIMAKSUISTA 
PL 134 
04201 Kerava 
Puh.  09 478 488 

Huoltaja/Osallistuja: Syntymävuosi: 
Osoite, postinro ja -toimipaikka: 

Puh. ja sähköposti: 
Huoltajalle: Olen yksinhuoltaja   En ole yksinhuoltaja 
Puolison nimi: 
Huollettavat lapset ja heidän syntymävuotensa: 

Osallistujan nimi: 
1. Rippileirin nimi, pakollinen:   € 
2. Muu leiri:  € 
3. Muu, mikä?  € 
Hakemuksen liitteeksi tarvitaan tosite tuloista. Tosite voi olla enintään kuukauden vanha. 
Hakija (tuloerittely €/kk)  Puoliso (tuloerittely €/kk) 

Asumismenot €/kk 

Hakemuksen perustelut (velat, sairaus-/elatusmaksut ym. kulut) 

/   2024     Vakuutan antamani tiedot oikeiksi: 

Käsittely 
Lisätietoja: 

Päätös Vapautus 1) myönnetään kokonaisuudessaan
2) myönnetään osittain, maksettava _____________€
3) ei myönnetä

Paikka ja aika: Käsittelijän allekirjoitus 

Liitteeksi tositteet tuloista. Myös avoliitossa olevan avopuolison tiedot merkittävä. 
Päätöksen saa lähettää sähköpostitse: kyllä ei  

 ____________________________________
Kuukausi 

 _____  _____
Päivä   Hakijan etu- ja sukunimi 
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