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Lasku
TET- / TEPPO-ateriakorvaus

Vantaan kaupunki
PL 751
00074 CGI

Huomioithan, että lomakkeen voi täyttää vain sähköisesti. Kun olet täyttänyt lomakkeen, tallenna se 
pdf-muodossa ja lähetä sähköpostin tai Wilman kautta koululle.

SELVITYS MAKSETTAVASTA MAKSUSTA

OPPILAAN TIEDOT (HUOLTAJA TAI OPPILAS TÄYTTÄÄ)

Koulun nimi Oppilaan luokka

Oppilaan etunimet Oppilaan sukunimi

MAKSUNSAAJA (HUOLTAJA TAI OPPILAS TÄYTTÄÄ)

Maksunsaajan etunimi Maksunsaajan sukunimi Henkilötunnus

Osoite Postinumero ja -toimipaikka

Puhelin Pankki ja tilinumero

MAKSAJA (KOULU TÄYTTÄÄ)

TET- / TEPPO-ruokailu ajalla

-

Maksettava summa (toteutuneiden 
TET / TEPPO-päivien määrän mukaisesti)

Päiväys Asiallisuustarkastaja

Kustannuspaikka

Vantaan kaupunki – Kasvatuksen ja oppimisen toimiala - Perusopetus
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