Viranomainen tayttaa HAKEMUS
VARHAISKASVATUSPALVELUIHIN
Kunta, vastaanottajan nimi/leima

Paivékotihoito
Perhepaivahoito

Hakemuksen jattopaivamaara Esiopetus

Lo

Muu hoitomuoto, mika

1 Lapsen henkil6tiedot

Sukunimi ja etunimet (kutsumanimi alleviivataan) Henkilbtunnus Kotikunta
Léhiosoite, postinumero ja postitoimipaikka Puhelin kotiin
Aidinkieli Kotikieli
suomi I:' ruotsi I:' saame I:' muu, mikéa I:'

2 Perheen tiedot

Aidin (avio- tai avopuolison nimi) Henkildtunnus Ammatti tai tehtava

Ty6- /opiskelupaikka, osoite ja puhelin

Isén (avio- tai avopuolison nimi Henkiltunnus Ammatti tai tehtava

Tyo6- /opiskelupaikka, osoite ja puhelin

3 Toivottu paivahoitomuoto

Ensisijainen hoitomuoto Toissijainen hoitomuoto

I:' Paivékotihoito I:' Paivékotihoito

I:' Perhepaivahoito I:‘ Perhepaivahoito

I:' Kolmiperhehoito I:' Kolmiperhehoito

I:‘ Muu hoito, mika I:' Muu hoito, miké
Ensisijainen hoitopaikka/-alue Toissijainen hoitopaikka/-alue

4 Hoidon tarve

Hoidon toivottu alkamispaivamaara kokopaiva osapaiva esiopetus Paivittainen hoitoaika, klo
Oljsaviikkohoito paiviéd/viikko Iﬁamaihoito klo-klo hoitopaivien Ikm/kk
lltahoito klo-klo hoitopaivien Ikm/kk Sunnuntaihoito  klo-klo hoitopaivien Ikm/kk
Ydéhoito klo-klo hoitopaivien Ikm/kk Lisatietoja

L

5 Kuljetus paivéhoitoon

Mahdollisuus kayttad omaa autoa

ks [ ei []

6 Lapsen nykyinen paivahoito

Kunnallinen Yksityinen Hoitaja kotona Vanhempi hoitaa Kokopaivahoito Osapaivahoito
hoitopaikka hoitopaikka

[] [] [] [] [] []

Nykyinen hoidon jarjestely jatkuu/vanhempainrahakausi paattyy, paivamaara




7 Perheen muut alle 18-vuotiaat lapset

Nimet ja syntymaajat Péivahoitoikaisen lapsen nykyinen hoitopaikka/minne hakenut

1) Esim. jos hoidon tarpeen syyna ty6llistyminen, koulutus opinnot

8 Hoidon jarjestdmiseen vaikuttavat tiedot

Lapsen pitkdaikaiset sairaudet ja muut hoidon jérjestamiseen liittyvat tekijat

9 Muut lisatiedot

Esim. lapsen erityishoidon tarve, paluumuutto, perheen uskonnollinen vakaumus, muiden perheenjasenten allergiat, jotka vaikuttavat lapsen
sijoitukseen

Onko lapsen kotona lemmikkielaimi&a

I:' ei I:' kylla, mita

10 Tietojen antajan allekirjoitus

Vakuutan tiedot oikeiksi ja suostun annettujen tietojen tarkastamiseen

Paikka ja aika Allekirjoitus




