
TERVOLA VAHINGONKORVAUSHAKEMUS    
 Myönteisiä mahdollisuuksia LOMITUSTYÖSSÄ SATTUNEESTA 
  VAHINGOSTA 
 
 

 
TERVOLAN KUNTA Matkap. 0400 846 530 www.tervola.fi/ELINKEINOT/lomatoim.htm 
Lomituspalvelut  y-tunnus 0193249-1 
Keskustie  81 Fax. (016) 242 491 
95300 TERVOLA 

 

Viljelijän nimi _________________________________________________________ 
 
Osoite  _________________________________________________________ 
 
Puhelinnumero _________________________________________________________ 
 
Pankkitilin numero _________________________________________________________ 
 
Vahingon sattumispäivä _______________________________ 
 
Lomittajan nimi _________________________________________________________ 
 
Haettava korvaus (€) _________________________________________________________ 
(kuitit liitteeksi) 
 
Hakijan selonteko tapahtuneesta vahingosta (mitä tapahtui, missä, milloin ja miten) 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 
 

 
_________________  ____/____ 20__                    _______________________________ 
Paikka ja aika   Hakijan allekirjoitus 

 
Toimita allekirjoitettu hakemuslomake liitteineen lomatoimistoon 


