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	ALLERGIA-, IHO- JA 
ASTMALIITTO RY
Mannerheimintie 107, 00280 Helsinki
                                           KULUKORVAUS 2026
	
	
	
	

	TÄYTÄ SIINÄ TAPAUKSESSA, ETTÄ OLEN ITSE MAKSANUT MATKAKULUSI.                   

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Nimi                                                                                                                                     Henkilötunnus




	Sähköpostiosoite                                                                                                                 Puhelinnumero




	Osoite




	Pankki ja tilinumero




	


	KULUT ERITELTYINÄ (Alkuperäiset liput ja kuitit liitettävä laskuun)
	Liite No
	Euroa

	Matkaliput liitteen mukaan
	
	

	Majoituskulut liitteen mukaan
	
	

	Ruokailukulut liitteen mukaan
	
	

	Taksikulut liitteen mukaan
	
	

	Pysäköintikulut liitteen mukaan
	
	

	Kilometrikorvaus 0,33 €/km (lisämatkustajat 4 senttiä/matkustaja)
	
	

	Muut kulut liitteen mukaan
	
	

	

KULUJEN AIHEUTUMISSYY:


	
	Euroa

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	

Päiväys ja allekirjoitus


	
	

	_____________________________________________________________________________________________
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