
 
 
 
ILMOITUS YKSITYISEN PERHEPÄIVÄHOITAJAN LAPSITILANTEESTA 
 
 
Perhepäivähoitajan nimi______________________   Henkilötunnus____________________ 
(Asiakasrekisterin pitäjä) 
Osoite _________________________________________________________________________ 
 
Puhelin _______________________________          ____________________________________ 
 
Sähköposti _____________________________________________________________________ 
 
Tilanne ____/_____ 20__ 
Lapsen nimi Synt. 

vuosi 
Päivittäinen 
hoitoaika 

Hoito- 
päiviä/ 
kk 

Hoitosuhteen 
alkamis- 
ajankohta 

Hoitosuhteen 
päättymis- 
ajankohta 

Muuta 
huomioitavaa 

       

       

       

       

       

 
Omien alle kouluikäisten lasten syntymävuodet:_________________________________________ 
 
Perhepäivähoidonohjaajat tarvitsevat ajantasaisen tiedon kunkin yksityisen perhepäivähoitajan lap-
sitilanteesta valvonnan suorittamiseksi. Tästä syystä yksityisen perhepäivähoitajan tulee toimittaa 
viipymättä uusi ilmoitus perhepäivähoidonohjaajalle aina, kun lapsiryhmän kokoonpanossa ja / tai 
lasten hoitoajoissa ja / tai -päivissä tapahtuu muutoksia.  
 
______________                __________________________________________________________ 
Päiväys                               Yksityisen perhepäivähoitajan allekirjoitus 
 
 
 Ilmoitus vastaanotettu: 
 
_______________                _________________________________________________________ 
Vastaanottopäivä                   Vastaanottajan allekirjoitus 
 
   

Kasvatus- ja opetustoimi 

 Pohjolankatu 23, 53100 Lappeenranta| puh. (05) 6161 | faksi (05) 616 2913 

kasvatusjaopetus.kirjaamo@lappeenranta.fi | www.lappeenranta.fi 


