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Hakemus Pohjois-Savon Syopayhdistyksen Vehmersalmen paikallisosastolle alkuavustuksen
myoOntamista varten. Korvausta on haettava 1 vuoden kuluessa sairastumisesta.

Alkuavustus on suuruudeltaan 100 euroa.

Hakijan nimi

Lahiosoite

Postinumero Postitoimipaikka
Puhelinnumero Pankkitilin nro
Diagnoosi

Milloin sy6pa todettu?

Paikka ja aika Hakijan allekirjoitus

Lisatietoja Pohjois-Savon Sydpayhdistyksen Vehmersalmen paikallisosaston puheenjohtajalta
Asta Miettinen puh. 040 591 3622.

Paikallisosaston edustajan allekirjoitus ja pdivays



