
Liikuntakeskus Pajulahti   HAKUKORTTI 
   LIIKUNNAN AMMATTITUTKINTO (LAT) 
 

 

OSAAMISALA        Seuratoiminta 

 

        

    

     

HENKILÖTIEDOT 
 

Nimi__________________________________________________ Henkilötunnus_____________ 

 

Osoite_____________________________________Postitoimipaikka________________________ 

 

Puhelin_________________________________________________________________________ 

 

Sähköpostiosoite__________________________________________________________________ 

 

KOULUTUS 
 

Peruskoulutus____________________________________________________vuosi____________ 

 

Ammatillinen koulutus ja valmistumisvuosi_____________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Muut tutkinnot ja vuosi_____________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Kielitaito (arvioi taitosi kielikohtaisesti: hyvä, keskinkertainen, välttävä) 

 

1.______________________________________________________________________________ 

2.______________________________________________________________________________ 

3.______________________________________________________________________________ 

 

 

LIIKUNTA-ALAN KOULUTUS (OHJAAJA- JA VALMENTAJAKOULUTUS, MUU 
JÄRJESTÖKOULUTUS, TERVEYSLIIKUNNAN KOULUTUS JNE.) 
Koulutus ja tuntimäärä   Vuosi Paikka 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 



TYÖKOKEMUS 
 

Nykyinen työpaikka  Tehtävä   Alkamisaika 

 

_____________________________ ____________________________ _____________ 

 

Aiemmat työpaikat  Tehtävä   Aika 

 

_____________________________ ____________________________ _______________ 

 

_____________________________ ____________________________ _______________ 

 

_____________________________ ____________________________ _______________ 

 

_____________________________ ____________________________ _______________ 

 

 

SEURATOIMINTA 
Kokemus seuratoiminnasta ohjaajana/valmentajana/toimihenkilönä (päätoimi/oto/harrastus) 

  
________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 



OMAT TAVOITTEESI 
Miksi hakeudut suorittamaan liikunnan ammattitutkintoa? Selvitys opiskelusi tavoitteista ja siitä, 

miten aiot hyödyntää koulutusta ja tutkinnon suorittamista. 

___________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

 

Aika  Paikka 

_________________________________________________ 

 

Hakijan allekirjoitus 

_______________________________________________ 

 

HAKEMUS 13.8. 2010 MENNESSÄ OSOITTEELLA: 
 
Liikuntakeskus Pajulahti 
Pajulahdentie 167 
15560 NASTOLA 
Kuoreen merkintä ”Liikunnan ammattitutkinto” 
 
TIEDUSTELUT: Pertti Vartiainen 
  puh. 044-7755332 
  pertti.vartiainen@pajulahti.com   


