.‘E-]‘m]‘@]ﬁ]ﬁ ANSLUTNINGSBLANKETT FOR STUDERANDE

Valkommen som medlem i Suora!
Ammattiliitto Fackforbundet Trade Union

Banmastargatan 12, 00520 Helsingfors
Telefon (09) 229 141, fax (09) 2291 4300
jasenpalvelu@suora.fi

www.suora.fi

> Fyll i denna blankett nar du anmaler dig till Suora som studerande medlem eller nar du bérjar studera.
For studerande ar medlemskapet kostnadsfritt, om du inte har I6neinkomster eller ar i gallande anstallningsférhallande.

> P4 loneinkomsterna betalar du medlemsavgift.
Meddela alla dina anstallningsperioder i Andringsblanketten for studerande medlemmar eller genom att kontakta vart
medlemsregister. For att fa fortjanstbunden dagpenning i fall av arbetsldshet kravs att medlemsavgift betalas pa
léneinkomsterna och att det s.k. anstallningsvillkoret uppfylls. Som medlem i arbetsloshetskassan ansluter du dig separat
nar din forsta anstallning borjar.

> Vi ber dig meddela till vart medlemsregister nar du slutfort dina studier. Kom ocksd ihdg att meddela alla andra
andringar i dina medlemsuppgifter.

var medlemsservice betjanar dig i alla arenden som galler Suora, medlemsférmanerna och medlemsavgiften.
Tfn (09) 2291 4401 vardagar klockan 9.00-15.00, e-postadress jasenpalvelu@suora.fi.

vart medlemsregister betjanar dig i alla arenden som galler medlemsuppgifter och medlemsavagift.
Tfn (09) 2291 4402 ma kl. 13.00-15.00 samt ti och fre kl. 9.00-11.00, e-postadress jasenrekisteri@suora.fi.

PERSONALUPPGIFTER

O Jag anmaler mig till Suora som studerande medlem

O Jag ar redan medlem i Suora och barjar studera fran / 200__. Min anstallning upphor / 200
O Jag ar studieledig / 200 - / 200

Personbeteckning Efternamn och férnamn (samtliga)

Hemadress Postnummer och -kontor

Telefon hem/gsm Telefon till tjansten E-postadress

INFORMATION OM STUDIERNA

Laroinrdttning Studierna inleds, datum

Examen, som ar malet for mina studier
O Examen pa mellanstadieniva

O Examen vid yrkeshogskola

O Hogskole-/universitetsexamen

O Annan, vilken?

Jag forsdkrar att jag ar studerande pa heltid. Jag forbinder mig att meddela, om jag under studietiden &r anstalld och har
l6neinkomster och betalar medlemsavgift pa dessa.

Ort och datum Underskrift

11/2008



