
Saalastin Sisarukset -Säätiö   

   

APURAHAHAKEMUS VUOSI 20___ 

 

Hakijan nimi       ________________________________________ 
Syntymäaika         ________________________________________ 
Osoite                     ________________________________________ 
       ________________________________________ 
Puhelinnumero     ________________________________________ 
Kotiosoite  
Suomenniemellä   ________________________________________ 
Sähköposti        ________________________________________ 
 
HAETTAVAN APURAHAN MÄÄRÄ ________________________ € 

Mihin tarkoitukseen apurahaa haetaan 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 

Aiemmat saadut apurahat, vuosi, myöntäjä ja summa 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
Hakemuksen perustelut 
Esim. opiskelupaikka, milloin aloittanut opiskelut, suunniteltu opiskeluaika, muut 
mahdolliset perustelut, kuten esim. opiskeluun liittyvät erityispiirteet. 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 

 

 



Saalastin Sisarukset -Säätiö 

Liitteet: 

- oppilaitoksen todistus opiskelusta ___________ 

- jäljennös viimeisestä opintotodistuksesta ___________ 

- muut ___________ 

Saajan pankkiyhteys 

Tilinumero _______________________________________________ 

Sitoumus 

Sitoudun pyydettäessä antamaan selvityksen myönnetyn apurahan käytöstä. 

Päiväys ja allekirjoitus 

_____________________________________________________________ 

_____________________________________________________________ 
nimen selvennys 

Palautus __.__20__ mennessä 

Lomakkeen palautus: Saalastin Sisarukset -säätiö 
c/o Aila Hujala 
Lappeenrannantie 2113 
52830 Suomenniemi 
aila.hujala@windowslive.com 
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