
 

 SPONSORISOPIMUS 

 
SPONSOROITAVA JOUKKUE 

Joukkueen nimi:  
Joukkueen yhteishenkilö:  
Yhteystiedot:  

 
SPONSORIKAUSI 

  
Syksy  20__          

  
SUMMA                  € 

 
SPONSORIN TIEDOT 

Yrityksen nimi:  

Y-tunnus: 

Osoite: 

Yhteyshenkilö: 

Puhelin: 

Sähköposti: 

Verkkolaskutusosoite: 

Muuta: 

Forssan Voimistelijat toimittaa sponsorimaksun laskun sähköpostilla/verkkolaskulla. 

LUVAT 

Forssan Voimistelijat saa julkaista yrityksen nimen ja 
logon seuran ja joukkueen tilillä sosiaalisessa mediassa: 

 
             Kyllä      ☐                     Ei       ☐ 

Forssan Voimistelijat saa julkaista yrityksen nimen ja 
logon seuran ja joukkueen nettisivuilla https://www.fnv.fi/ : 

      
             Kyllä      ☐                     Ei       ☐ 

Yrityksen logo tulee toimittaa FNV:lle sähköpostilla fnv.joukkuevoimistelu@gmail.com 

 

Paikka ja päivämäärä 

 

________________________________  _________________________________ 

Sponsorin allekirjoitus    Joukkueen allekirjoitus 

 

 
Laskutus: 

Forssan Voimistelijat ry  
c/o Heidi Nikkilä 
IV Asemakuja 7 
30420 Forssa 
fnv.rahastonhoitaja@gmail.com  
p. 041 547 5569 

 

https://www.fnv.fi/
mailto:fnv.rahastonhoitaja@gmail.com

