Sjukskoterskeféreningen

STIPENDIEANSOKAN
for ordinarie medlemmar

Andamalet for vilket stipendiet soks
(namnet pa utbildningen, konferensen, kursen, seminariet m.m.)

Namn:

Fodelsetid:

Adress:

Postnummer: Postanstalt:

Telefon:

E-post:

Bank och kontonummer:

Medlem i Sjukskaterskeforeningen fran ar

(kravs minst ett &rs medlemskap)

Kort beskrivning av den aktivitet i Sjukskdterskeféreningen som sékande énskar

hanvisa till:

YRKESUTBILDNING OCH TJANST

I:I Sjukskotare |:| Halsovardare |:| Barnmorskalj Akutvardare, ar:

Magisterexamen i:

Annan examen

Ovriga studier:

Nuvarande arbetsplats:

Nuvarande tjanstestallning:

Redogorelse for anvandning av stipendiet:




Motivering till ansokan:

Noggrann kostnadsbeskrivning (for studier):

Kostnadsspecificering for annat andamal, t.ex. konferenser

Deltagaravgift:

Resor:

Inkvartering:

Ovriga kostnader:
Totalt:

Vilka kostnader star arbetsgivaren for?

Stipendier som sokt fran andra instanser for samma dndamal/ovrig finansiering:

Tidigare stipendier fran Sjukskoterskeféreningen (nér, for vad, storlek):

Jag anhaller om euro
Ort och datum:

Underskrift:

Ofullstdndiga ansokningar behandlas ej.

Bilagor som skall bifogas:
e Konferensprogrammet
e Studieplan for studier
e Ovriga bilagor som sokande 6nskar hanvisa till

Blanketten skall fyllas i elektroniskt och sedan printas ut for underskrift. Blanketter
far ej héftas ihop. Stipendieansokningsblanketten bor sidndas till sekretariatet
per post. Bilagor kan siindas till info@sffi.fi eller per post.

Sjukskoterskeforeningen i Finland rf
Annegatan 31-33 C 50, 00100 Helsingfors
Tfn: 045 1537075, 045 1437575
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