
Lapsen henkilötiedot Sukunimi ja etunimet Henkilötunnus

Postinumero ja -toimipaikka

Huoltajan nimi Puhelin kotiin

Mistä tavoitettavissa lapsen kerhossaoloaikana

Huoltajan nimi Puhelin kotiin

Mistä tavoitettavissa lapsen kerhossaoloaikana

Osallistuu aamupäivätoimintaan Aamupäivätoiminnan tarve Lapsi tulee kerhoon
alkaen ___ / ___ 20___ 1-10pv/kk Klo

yli 10 pv/kk
Osallistuu iltapäivätoimintaan Iltapäivätoiminnan tarve
alkaen ___ / ___ 20___ 1-10pv/kk Klo

yli 10 pv/kk
Toimintapaikka

Ihode Hoidon tarve / päivä

Reila Alle 3 h
Yli 3 h

Rohdainen
 

Kyllä
koulusta kerhoon Ei
Lapsi saa lähteä yksin Kyllä
kotiin Huoltaja hakee

Joku muu hakee

Vakuutan tiedot oikeiksi ja suostun annettujen tietojen tarkistamiseen (hakemuksen tiedot
käsitellään luottamuksellisesti).

Toimintapaikan irtisanomisaika on 1 kk.
Muutokset toiminta-aikaan on anottava erillisellä lomakkeella vähintään 1 kk ennen 
muutosajankohtaa. Muutos edellyttää toiminnan järjestäjän suostumusta.

Palautus kunnanvirastolle os. Pajamäentie 4, 23950 Pyhäranta tai etunimi.sukunimi@pyharanta.fi

Allekirjoitus

Päiväys: ___ / ___ 20 ___ Allekirjoitus ______________________________________

Osallistuu Lapsi haetaan kerhosta
iltapäivätoimintaan

Lapsi tulee suoraan

Työpaikka Puhelin työhön

Sähköpostiosoite

Työpaikka Puhelin työhön

Pyhärannan kunta
HAKEMUS KOULULAISTEN AAMU- JA/TAI 
ILTAPÄIVÄTOIMINTAAN 

Toimintaa haetaan lukuvuodeksi:

Huoltajien tiedot

Lähiosoite

Koulu Luokka

Sähköpostiosoite

Osallistuu 
aamupäivätoimintaan


