KIVIJARVEN KUNTA

HAKEMUS VARHAISKASVATUKSEEN

() Perhepaivahoito ( ) Ryhmaperhepaivakoti
Lapsen nimi: Sotu:
Osoite: Kotinumero:
Aidin nimi: Sotu:
Aidin tydpaikka: Puh:
Iséan nimi: Sotu:
Isan tydpaikka: Puh:
Aidin tydaika: Isan tybaika:

Toivottu hoitoaika:

Hoidon toivottu alkamispaiva:

Lapsen terveydentila (esim. allergiat):

Varhaiskasvatuksen tyontekija voi keskustella luottamuksellisesti lapsemme kehitykseen ja
hyvinvointiin  liittyvista asioista terveydenhuollon, sosiaalitoimen ja koulutoimen
tydntekijoiden kanssa. Yhteydenpitoa sitoo vaitiolovelvollisuus.

() Kylla () Ei

Perheen muut lapset (nimet ja syntymaajat):

Vakuutan tiedot oikeiksi ja suostun annettujen tietojen tarkistamiseen

Paikka, aika ja allekirjoitus




