{

s HAKEMUS JARJESTOKOULUTUKSEEN

Tayta lomake selkeasti. Kerro koulutukseen osallistumisestasi omaan yhdistykseesi,
jolta voit tiedustella taloudellista tukea kurssikustannuksiin.

Lisdtietoja Invalidiliitosta: puh. (09) 613 191

Lomakkeen palautus: Invalidiliitto ry, jarjestokoulutus,
Mannerheimintie 107, 00280 Helsinki, tai fax (09) 458 7349

KOULUTUSTILAISUUS: aika ja paikka
HAKIJAN TIEDOT:

nimi puh. paivalla
osoite

postinumero postitoimipaikka
sahkoposti

olen invalidiyhdistyksen jasen 1 enole invalidiyhdistyksen jasen [l

yhdistys maksaa osallistumismaksun [ yhdistyksen nimi:

APUVALINEET
sahkopyérituoli L1 pyérituoli L1 kyynirsauvat (1 keppi/-t [] muita apuvilineitad

TARVITSEN APUA SEURAAVISSA TOIMISSA:

ERIKOISRUOKAVALIO:

MAJOITUKSEN TARVE: kylla [ ei L1 Invahuone [ Allergiahuone [ majoitus 2 hengen huoneissa.

MATKUSTAMINEN KOULUTUSTILAISUUTEEN:

juna tai linja-auto [ 1 toisen osanottajan kyydissi [1  * lentien [l omalla autolla [ * |nvataksilla [

* sovittava erikseen Invalidiliiton jarjestosaston kanssa — suosittelemme kimppakyyteja!

paikka ja aika allekirjoitus




