
IRTISANOMISILMOITUS 

☐ PÄIVÄKOTIPAIKAN

☐ ESIOPETUSPAIKAN

Virolahden kunta 
Virojoentie 7 
49900 Virolahti 
p. 040 710 7301

Irtisanon lapseni / lasteni ___________________________________________ 

Ryhmä __________________________________________________________ 

varhaiskasvatuspaikan  / esiopetuspaikan ___ / ___ 202__ alkaen. 
Paikan voi irtisanoa seuraavasta toimintapäivästä alkaen. Ei irtisanomisaikaa. 

_______________________/ ___ 202__ 
Paikka ja aika 

________________________
Huoltajan allekirjoitus 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Ilmoitus vastaanotettu___/___202__  __________________________________ 
Hyvinvointijohtaja 

Ryhmä


	PÄIVÄKOTIPAIKAN: Off
	ESIOPETUSPAIKAN: Off
	Huoltajan allekirjoitus: 
	Iritisanon lapeni/lasteni: 
	Ryhmä: 
	Päivä: 
	Text8: 
	vuosi: 
	Paikka: 
	Päivä2: 
	Kk2: 
	vuosi2: 


