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VANTAAN KAUPUNKI TILAN ULKOPUOLISEN KAYTON HAKEMUS
SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLON TOIMIALA

Kayttdlupahakemus toimitetaan suoraan tulosalueen
palvelupaallikélle, joka hallinnoi kyseista tilaa.

Hakija Hakijayhteison / hakijan nimi Y- tai henkilétunnus
Vantaalle rekisterdity yhdistys Rekisterginti vireillla
[ [ Kyl ei kylla ei
Kayttajaryhma
| ] kaytajat alle 18 v kayttajista 2/3 alle 18 v kayttajat yii 18 v
Yhdys- Nimi
henkilén
tiedot Jakeluosoite Postinumero ja -toimipaikka
Puhelin paivisin Séhkdposti
Péivays Allekirjoitus
Laskutus- Yhdyshenkilo
tiedot
(jos eri kuin Laskutusosoite Postinumero ja -toimipaikka
hakija)
Puhelin péivisin Sahkoposti
Kiinteisté / Kiinteistd / tila ja sen osoite
tila
:’ Saniteettitila / liikuntatila I:’ Auditorio \:l Tyo6huone
:’ Ruokasali / keittittila I:’ Kokoustila \:l Muu tila, mika
Kaytto-
tarkoitus || Liikuntasali likuntakaytossa, laj
:I Tllalsuuteen_ myyo!aar_l / tllalsu_udesta peritdan D Tilaisuus on maksuton
osanotto- tai osallistujamaksuja
j Hakija on sopinut tilapaiskaytosta vakiovuoron saaneen kanssa
j Kokous \:| Luento Henkilémaara
:’ Opetuskaytto \:l Harjoituskaytto (esim. kenraaliharjoitus)
[ ] suhlakayts
:I Kaupallinen tilaisuus
:I Muu, mik&a
j Tarvittavat valineet
Osoite Puhelin, vaihde Faksi Sahkoposti
Peltolantie 2 D
01300 Vantaa 83911 8392 4389 etunimi.sukunimi@vantaa.fi


Huom!

Älä täytä tekstiä enempää kuin näytössä näkyy.
Muista myös allekirjoittaa lomake tulostuksen jälkeen.



Kayttoaika Kayttopaiva(t) / kausi Kellonajat (mista - mihin)
Viikonpaiva
maanantai tiistai keskiviikko torstai perjantai lauantai sunnuntai
Lisatietoja
Paatos
Hyvéksytty hakemuksen mukaisesti l:l Hylatty
Hyvéksytty muutettuna
Liséatietoja i L .. - -
y Kéayttdjan tulee huolehtia tilojen siisteydesta / siivouksesta kayton jalkeen
Valvonta Nimi Puhelin
Valvojan kustannukset viikonloppuisin ovat 40 € / tunti
Avaimet luovutetu Avaimet palautettu
Kayttajan kanssa on sovittu omavalvonnasta
Tilavuokrat
Kéayttaja on vapautettu tilavuokrista I:l Perittavat korvaukset yhteensa €
Laskutukset kuukausittain kuittausten mukaisesti
Paivays ja Paivays Paatoksentekijéan alllekirijoitus
allekirjoitus

Nimen selvennys

Tulosta... Tyhjenna lomake
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