
 

 

 

 

Muistutus  
 

Asiakkaan henkilötiedot: 

Sukunimi: ______________________________________________________ 

Etunimi: ________________________________________________________ 

Osoite: __________________________________________________________ 

Postinumero- ja toimipaikka: _________________________________ 

Puhelinnumero: ____________________________ 

Alaikäisen huoltaja/edunvalvoja: 

Nimi: ____________________________________________________________ 

Osoite: __________________________________________________________ 

Puhelinnumero: ___________________________ 

Muistutuksen tekijä (jos joku muu kuin asiakas): 

Nimi: ___________________________________________________________ 

Osoite: _________________________________________________________ 

Postinumero ja toimipaikka: ________________________________ 

Puhelin: ___________________________________ 

Muistutuksen kohde: 

Toimintayksikkö: _______________________________________________ 

Tapahtuma-aika: ______________________________________________ 

Ketä/mitä muistutus koskee (nimi ja virka-asema):  

________________________________________________________________ 

Muistutuksen kohteena olevan tapahtuman kuvaus: 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Muistutuksen aihe: 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

Vaatimukset asian suhteen (ehdotukset asiantilan korjaamiseksi): 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

Haluan, että muistutusvastaus annetaan tiedoksi sosiaaliasiamiehelle: 

Kyllä [ ] Ei [ ] 

Asiakkaan suostumus: Suostun siihen, että varhaiskasvatuspalveluiden järjestäjä saa antaa ne 

asiakkuuttani koskevat tiedot, jotka ovat tarpeen tämän muistutuksen selvittämistä varten, sen 

estämättä, mitä asiakirjasalaisuudesta ja velvollisuudesta on säädetty. 

[ ] Suostun 

Päiväys: _____/______/______________________ 

Allekirjoitus: _________________________________________________________________________ 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 


