Luotu maaliskuu 2015


                                                                                                        Numero(t)  ________________  

Käppärän Koulun Muistojen Museoon luovutettava(t) esine(et) /valokuva(t) / muisto(t)
_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________                     

Valmistaja tms: ______________________________________________  Vuosi: _____________  
Luokka:  1.   2.   3.   4.   5.   6.     Opettaja: ____________________________________________   

Käppärän koulun oppilaana v. ___________________________ 
Aineistoon liittyvää muistoa :      ___________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________    
Käppärän koulu saa aineiston hallintaansa täysin omistajanoikeuksin ja vastaa sen myöhemmästä  käytöstä.
__ . __ . ________ 
Luovuttajan allekirjoitus ja nimen selvennys sekä yhteys luovutettavaan aineistoon.
_____________________________________________ Puh. ______________________________ 
________________________________________________________________________________ 
Vastaanottajan allekirjoitus, nimen selvennys ja edustamansa taho:
__________________________________________
