
  One drive/Taina, ei kansiota, 29.5.2026 

 

Lomakkeen palautus viimeistään ma 14.12.2026: 

Lahden seurakuntien Diakoniakeskus 

PL 84, 15111 Lahti  

Tai seurakuntien asiakaspalveluun, os. Vapaudenkatu 6.  

 

Matkakorvauslomake vapaaehtoisille 
Rastita tästä vapaaehtoistehtäväsi:  
       Kahvilan emäntä/isäntä          Leijona          Puhelinpäivystäjä          Liikuntaystävä 

       Missiokaupan myyjä         Kirkon keskusteluavun päivystäjä          Vammaistyön avustaja 

       Maahanmuuttajatyön tukihenkilö           Tukena sairaalassa           
        Muu mahdollinen tehtävä, mikä? ___________________________                                                                                            

 

• Voit hakea matkakorvauksia läpi vuoden omaan tahtiin, kuitenkin niin, että syntyneet  

matkakulut haetaan aina samana vuonna kuin ne ovat muodostuneetkin.  

• Korvaukset maksetaan matkakortin hinnan mukaisesti.  Liitä mukaan kortin lataus- 

tosite/kuitit matkoista (sähköinen käy hyvin, samoin kuvakaappaus). 

• Korvaukset maksetaan kilometrikorvauksina 0,55 € taksan mukaan niille, jotka tekevät 

matkat omaa autoa käyttäen, lyhimmän reitin mukaan. 

• Julkinen liikenne, AB-vyöhykkeet, yhdensuuntaisen matkan maksut:  
           3,10 €/aikuinen, jos maksaa pankkikortilla 

           2,95 €/aikuinen, jos maksaa mobiilisovelluksella 

           2,10 €/yli 65-vuotias, jos maksaa Waltti-matkakortilla 

• Kaikki matkakorvaukset maksetaan todellisten matkakulujen mukaan. 

• Lomakkeen kaikki kohdat tulee täyttää huolellisesti molemmilta puolilta.  

• Henkilötunnus (= hetu) ja tilinumero tarvitaan aina. 

 

 
NIMI:      HETU:  

  
Osoite:               Puh.nro: 

       
Pankkitilinumero IBAN:  

 

Matkakorvaukset ovat ajalta:                                                        Korvaukset yhteensä:          € 
                  (esihenkilö täyttää) 
 

Vapaaehtoisen allekirjoitus ja päivämäärä: 
 

________________________________________________________________________________________________ 

 

 

Laskun tarkastaja:            

                                                                           
________________________________________________________________________________________________ 
Allekirjoitus ja nimenselvennys 

 
Laskun hyväksyjä:            
                                                                         
______________________________________________________________________________________________ 
Allekirjoitus ja nimenselvennys 

                                                                                                                                                                                                                          Käännä                                                  
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Tili, kustannuspaikka ja vastuualue (esihenkilöä varten, rastita oikea)  

 
       437200 1012450000 Marian Kammari 

       437200 1012440000 Kirkon keskusteluapu 
       437200 1012410150 Vammaistyö 
       437200 1012410220 Maahanmuuttajatyö  

      437200 1012410210 Päihdetyö 

       437200 1012430000 Sairaalasielunhoito 
       437200 1012410000 Lahen Tane 
       437200 1012410120 Takatasku 

 

     

Vapaaehtoinen täyttää tämän alla olevan taulukon.  
Huom! Tee oman auton käyttö ja julkisen liikenteen matkat eri lomakkeille.   

   
                                                                                                                                                    

Päivämäärä  Matka: mistä - mihin Matkan hinta 

(bussi/taksi) 

 

                     

Tai ajetut kilo- 

metrit yhteensä 

(oma auto) 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

Yhteensä    

 

 

 

 

 

 

  

 

 


