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Hakemus                       
5.10.2015

Opiskelijoiden aluevaikuttajaksi 2016
	Sukunimi *

	
	Etunimi *
	

	Kotiosoite *
	
	Postitoimi-

paikka *
	

	Matkapuhelin, josta tavoittaa parhaiten *


	
	Syntymäaika  
(ppkkvv) *
	

	Sähköpostiosoite *
(vain yksi osoite!)
	

	Korkeakoulu ja suoritettava tutkinto *
	

	Akavan jäsenjärjestö *
	

	Miksi minut tulisi valita?

Kerro itsestäsi kuvaillen vahvuuksiasi, osaamistasi ja kiinnostustasi.

Listaa kokemuksesi järjestötoiminnassa yleensä sekä erityisesti oman liittosi toiminnassa tai Akavassa muuten. 

Kerro myös mahdollisista verkostoistasi alueen korkeakouluihin (sekä yliopistot että ammattikorkeakoulut) sekä niissä toimiviin henkilöihin (erityisesti ylioppilaskunta- ja opiskelijakuntatoimijat).

Miksi haluat olla osa Akavan toimintaa?


	 

	*) Suostun siihen, että tähdellä merkityt tiedot tallennetaan Akavan tietokantaan (aluerekisteriin), jos tulen valituksi opiskelija-aluevaikuttajaksi. Tietoja käytetään vain Akavan ja Akavan opiskelijoiden tiedonvälitykseen aluevaikuttajille.



	Päiväys


	

	Hakemus lähetetään Akavan keskustoimistoon 30.11.2015 mennessä osoitteella: 
Akava ry, Opiskelija-aluevaikuttaja/Haku, Maistraatinportti 2, 00240 Helsinki tai sähköpostitse: veikka.kuusisto@akava.fi



