
    
   
 
 
Varhaiskasvatuspalvelut 
 

 
 

 

 
UUDENKAUPUNGIN       
KAUPUNKI 
   
  

Ilmoitus vanhempien/huoltajien työajasta lapsen hoitoajan määrittelemiseksi 
 
Lapsen nimi:       
 
Hoitopaikan/hoitajan nimi:      
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Vanhemman/huoltajan allekirjoitus 
 
 
 
    


