
 
  

 ASUNTOHAKEMUS    
  
 Saapunut:_____/_____20___ 

  

    TARKASTAMME LUOTTOTIEDOT! 
HAKIJAN HENKILÖTIEDOT 

Sukunimi                                                              Etunimet (puhuttelunimi alleviivataan) 

Henkilötunnus                                                     Kotipaikka                                                     alkaen    
                      
                           
Nykyinen osoite                                                  Postinumero ja –toimipaikka                         Puhelin 

Työtehtävä / Koulutusohjelma                                             Työpaikka / Oppilaitos                          alkaen 
 
 
Työsuhde: Vakinainen (    ) Määräaikainen (    ) 
 
 
Bruttotulot (€/kk) 
 
                                                                                                                             

 
HAEN ASUNTOA TOISEN HENKILÖN KANSSA 

Sukunimi                                                             Etunimet (puhuttelunimi alleviivataan) 

Henkilötunnus                                                     Kotipaikka                                                    alkaen    
                      
                                                                                                                                              
Työtehtävä / Koulutusohjelma                                             Työpaikka / Oppilaitos                          alkaen 
 
 
Työsuhde: Vakinainen (    ) Määräaikainen (    ) 
 
 
Bruttotulot (€/kk) 
 
                                                                                                                                                                                                                                                        
Asuu hakijan kanssa                                          Osoite                                                            Postinumero ja –toimipaikka 
 
        kyllä               ei                

     
 
MUUT ASUMAAN TULEVAT HENKILÖT (Lasten lukumäärä ja syntymävuodet)  

Nimi Henkilötunnus 
                                  

                         
                           

  
                           

  
                           

  
                           

 
 
 



 
 
MUUT TIEDOT 

Lemmikkieläimet Kyllä / Ei                                  

Tupakoin Kyllä / Ei                        
                           

Luottotiedot, Minulla on maksuhäiriömerkintöjä Kyllä / Ei 

 
 
HAETTAVA HUONEISTO 

  Huoneistotyyppi                                                 
                                      4 h/k                   3 h/k                      2 h/k                  yksiö 
                  
Talon nimi (jos tiedossa) 

Onko joku hakijoista aiemmin asunut Ylä-Savon seurakuntayhtymän asunnossa? 
 
Milloin / vuosi: 
 
Missä / osoite: 

 
 
MIKSI ETSIN ASUNTOA 

 
1.           ASUNNOTON, mistä alkaen______________________________________________________________________ 
                     
2.           ASUNTO ASUMISKELVOTON, osoitettava erillisellä selvityksellä. 
          
              ____________________________________________________________________________________________  
 
3. MUUTTOUHKA NYKYISESTÄ ASUNNOSTA, (syy)____________________________________________________ 
 

____________________________________________________________________________________________  
4. MUU SYY 
              ____________________________________________________________________________________________ 
                                  

 
 
TIEDOT NYKYISESTÄ ASUNNOSTA 

Asukkaiden lukumäärä Huoneistotyyppi 
 
                  H + kk/k 

Huoneiston pinta-ala 
                                    2 
                                 m 

 
             1                                  2                                 3                                        4 
          kerrostalo                   rivitalo                        omakotitalo                         muu, mikä 
Hallintasuhde 
 
          1 omistaja                     2 vuokralainen             3 alivuokralainen                    4 työsuhdeasunto                  5 asuntola 

 
 

 
SEURAAVAT  LIITTEET: (toimitetaan pyynnöstä) 
 
 

    *          Muita liitteitä vuokran vakuudeksi:  
 

- kahden kuukauden vakuus 
- Kelan tai sosiaalitoimen maksusitoumus / 2kk vakuus    

 
 
 



 
 
Hakemus on voimassa 6 kk. 
 
Allekirjoittamalla tämän lomakkeen vuokralaisehdokas vakuuttaa antamansa tiedot oikeiksi. 
Vuokralaisehdokas on myös tietoinen siitä, että vuokranantaja voi tarkistaa vuokralaisehdokkaan 
luottotiedot luottotietorekisteristä 

 
 
 
ALLEKIRJOITUS 

 
Edellä olevat tiedot vakuutan oikeiksi. 

Paikka ja aika Allekirjoitus 

 Nimenselvennys 

 
 
 
HAKEMUKSET PALAUTETAAN: 
 
YLÄ-SAVON SEURAKUNTAYHTYMÄ 
Seurakuntayhtymän hallinnon toimisto 
Postiosoite: Ilvolankatu 14b, 74100 Iisalmi 
Käyntiosoite: Riistakatu 11b, 74100 Iisalmi 
sähköpostilla:ylasavon.seurakuntayhtyma(at)evl.fi 
 
Lisätietoja: toimistosihteeri Merja Savolainen 044 7335 214, merja.savolainen@evl.fi tai kiinteistöpäällikkö 
Jarno Rönkkö 044 7335 240, jarno.ronkko@evl.fi 

mailto:merja.savolainen@evl.fi

