
 
SOITTOSTIPENDIANOMUS 
 
 
Oppilaan nimi: ____________________________________ Luokka: _________  
 

 

Soitinopetusta  
antava taho: ____________________________________________________  
 
 
Soittimen tiedot: ____________________________________________________  
 
 
Huoltajan nimi: ____________________________________________________  
 
 
Huoltajan osoite:  ____________________________________________________  
 
 
Huoltajan puh.numero: ____________________________________________________  
 
 
Pankkitilinumero: ____________________________________________________  
 
Perustelut soitto- 
stipendin hakemiselle: ____________________________________________________  
 
 
________________________________________________________________________  
 
   
________________________________________________________________________  
 
 
________________________________________________________________________  
 
 
________________________________________________________________________  
 
 
________________________________________________________________________  
 
 
 

 

Päiväys:  ______________________________________________________________  
 
 
Allekirjoitus: ______________________________________________________________  
   

nimenselvennys 

HUOM! Puutteellisesti täytettyjä anomuksia ei käsitellä. 

Anomus palautetaan 11.10.2010 
mennessä osoitteella 
Tampereen Rudolf Steiner –
koulu, Muotialantie 79-81,  
33800 Tampere.             
Kuoreen merkintä ”soittostipendi” 


