
Terijoki-Seura ry 

Käytä tätä lomaketta kun annat Terijoki-Seuran jäsenyyden lahjaksi 

Lahjan saajaa koskevat tiedot: 

 Sukunimi:................................................................................. 

 Etunimi:.................................................................................... 

 Mahdollinen entinen sukunimi:................................................ 

 Ammatti tai arvo:...................................................................... 

 Syntymäaika:...........................................................................  

 Syntymäpaikka:.......................................................................  

 Katuosoite:............................................................................... 

 Postinumero:............................................................................ 

 Postitoimipaikka:...................................................................... 

 Sähköpostiosoite:...................................................................... 

 Puhelin (koti/työ):....................................................................  

 Matkapuhelin:........................................................................... 

Omat tietoni: 

 Sukunimi:...............................................................................  

 Etunimi:..................................................................................  

 Katuosoite:..............................................................................  

 Postinumero:............................................................................ 

 Postitoimipaikka:...................................................................... 

 Puhelin:....................................................................  

 Jäsenyyden saaja hyväksyy, että hänen tietonsa saa luovuttaa Karjalan Liitolle. 

(Rasti ruutuun) 

Tällöin hän saa maksutta mm. Karjala-kortin ja jäsenlehden Karjalan Kunnaat. 

 

Paikka, aika ja  

allekirjoitus:__________________________________________________ 

 

Lähetä lomake (tai siinä kysytyt tiedot) sähköpostilla osoitteeseen:  

 
 

Tai lähetä lomake postitse osoitteella: 

Riitta Kivinen 

Jukolanahde 1 C 20 

02180 Espoo 


