LITTYMISHAKEMUS JASENEKSI

Lomakkeesta tulee tayttaa ainakin alleviivatut kohdat

Nimi Syntymaaika ja -paikka

Katuosoite Postinumero Postitoimipaikka
Puhelinnumero Sahkdpostiosoite

Ammatti Sotilasarvo Varusmiespalvelus j-os/yksikkd

Kuulun seuraaviin muihin maanpuolustusyhdistyksiin

Odotan yhdistykseltd enemman seuraavanlaista toimintaa

Paikka ja pvm Allekirjoitus




