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Léhet4 hakemus liittoon ja kopio palkanmaksajalle

Medlemsansokan/fullmakt at arbetsgivaren att uppbdra medlemsavgift
Séand ansokan till Forbundet och en kopia till Ioneraknaren

] Jasenhakemus liiton ja tyéttdmyyskassan jaseneksi / Medlemsansokan for medlemskap i forbundet och arbetsloshetskassan

L] En liity ty6ttémyyskassaan / Ansluter mig inte till arbetsléshetskassan

] Rinnakkaisjasenhakemus, jisen muussa akavalaisessa ammattiliitossa/ Ansokan fér parallellmedlemskap, medlem i annat Akava forbund
Misséd? / Vilket?

Suku- ja etunimet / Efternamn och samtliga férnamn

Henkilotunnus / Personbeteckning

Aidinkieli / Modersmal  []Suomi/Finska  [JRuotsi/ Svenska  [] Muu / Annat

Osoite / Adress Postinumero / Postnummer Postitoimipaikka / Postkontor

Puhelin / Telefon Sahkoposti / E-post

[] Sairaanhoitaja (AMK)-diakonissa / Sjukskétare(YH)-diakonissa ] Sosionomi (AMK)-diakoni / Socionom (YH)-diakon

] Diakonissa / Diakonissa [J Diakoni / Diakon (] Muu / Ovrig

Valmistumisaika- ja paikka / Datum och plats for utexaminering

Muut tutkinnot (YAMK, maisteri tms.) / Ovriga examina (Hogre YH, magister eller motsvarande)

L] Perus / Ggrund ‘D Erityis / Special ‘D Johtava / Ledande |[] Muu, mikd? / Annat, vad?
[ Vakinainen virka / Ordinarie tjénst ‘AIkaen/Sedan: ] Viransijaisuus / Vikariat | Ajalle / For tiden:
] Muu/Annat | Ajall / For tiden: Mika? / Vad?

[] T4ll4 hetkelld ei voimassa olevaa virkaa tai tyésuhdetta / Inget nu i kraft varande arbetsférhallande

Nykyinen ammattiliitto / Nuvarande fackférening

Nykyinen ty6ttomyyskassa / Nuvarande arbetsloshetskassa

Tyonantaja / Arbetsgivaren

Osoite / Adress Postinumero / Postnummer Postitoimipaikka / Postkontor
Puhelin / Telefon Séahkoposti / E-post

Palkanmaksaja / Loneutbetalare

Osoite / Adress Postinumero / Postnummer Postitoimipaikka / Postkontor
Puhelin / Telefon Sahkoposti / E-post

Jasenmaksusuorituksen saaja: Diakoniatyontekijoiden Liitto ry 531 | Medlemsavgiften betalas till: Diakoniarbetarnas Forbund rf

IBAN: FI36 8000 1000 6421 25 SWIFT-BIC: DABAFIHH

Péivays ja allekirjoitus / Datum och underskrift

[ Henkilttietojani ei saa luovuttaa suoramarkkinointiin / Mina kontaktuppgifter far inte ges ut i marknadsforingssyfte

Hakemus saapunut Jasennumero Osasto

Diakoniaty6ntekijoiden Liitto ry, Rautatieldisenkatu 6, 00520 Helsinki, puh. 010 2190 300 www.dtLfi, toimisto@dtl fi

Diakoniarbetarnas Forbund rf, Jirnvdgsmannagatan 6, 00520 Helsingfors, tel. 010 2190 300
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