HAKEMUS / ILMOITUS / PÄÄTÖS
Hirvensalmen kunta

 FORMCHECKBOX 
 Opettajan tehtävien järjestely   FORMCHECKBOX 
  Vapautus teht. hoidosta



 FORMCHECKBOX 
 Opettajan virkavapaus  
 FORMCHECKBOX 
 Sijaisuusmääräys              
§
	Viranomainen, jolle hakemus osoitetaan
Rehtori

	Hakijan nimi


	Koulu


	Virkavapausaika


	Virkavapauden syy                                                                                                                                        
 FORMCHECKBOX 
 Sairaus               FORMCHECKBOX 
 Äitiysloma / Isyysloma                      FORMCHECKBOX 
 Virassa sattunut tapaturma              FORMCHECKBOX 
 Lapsen sairaus   

 FORMCHECKBOX 
 Yksityisasiat       FORMCHECKBOX 
 Vanhempainloma / Hoitovapaa         FORMCHECKBOX 
 Koulutus                                              FORMCHECKBOX 
 Julkinen tehtävä                                 FORMCHECKBOX 
 Oma 50v- / 60v / vihkimispäivä                                 FORMCHECKBOX 
 Muu syy                                               FORMCHECKBOX 
 Lähiomaisen hautajaispäivä                             

                                                                                            FORMCHECKBOX 
 Palkallinen                                           FORMCHECKBOX 
 Palkaton

Tarkempi perustelu:                                                         FORMCHECKBOX 
 Ei ruokaile koulussa virkavapaan ajalla  

	Liitteet
 FORMCHECKBOX 
 Lääkärintodistus       FORMCHECKBOX 
 Todistus lasketusta synnytysajasta        FORMCHECKBOX 
 Todistus lapsen sairaudesta
 FORMCHECKBOX 
 Selvitys vanhempainlomasta                                             FORMCHECKBOX 
 Muut liitteet       kpl
Lisätietoja:  
	Pitämättä jääneet tunnit

	
	Pvm
	Tunnit
	Koko päivä

	
	
	
	   FORMCHECKBOX 


	
	
	
	   FORMCHECKBOX 


	
	     
	     
	   FORMCHECKBOX 



	Hirvensalmi

Pvm                         Hakijan / Ilmoittajan allekirjoitus
	     
	     
	   FORMCHECKBOX 


	
	     
	     
	   FORMCHECKBOX 


	
	     
	Yht.

	

	Päätöksen tekijä                      FORMCHECKBOX 
  Johtaja / Rehtori.  FORMCHECKBOX 
 Kunnanjohtaja            FORMCHECKBOX 
 Sivistyslautakunta                                                                                                                                           
Päätös                                      FORMCHECKBOX 
  Myönnetään hakemuksen mukaisesti        FORMCHECKBOX 
  Ei myönnetä
Päätöksen perustelu               FORMCHECKBOX 
  Hirvensalmen kunnan hallintosääntö 2017 / 67 §
Täytäntöönpano                      FORMCHECKBOX 
  Hakijalle             FORMCHECKBOX 
 Palkanlaskijalle         FORMCHECKBOX 
 Sijaiselle
Hirvensalmi 
 Pvm    

	Oman koulun opettaja sijaisena
Opettajan nimi
	Päivämäärä
	Ototunnit             

kpl                     Maksuperuste
	Ylitunnit            

kpl                      Maksuperuste

	
	
	     
	     
	     
	     
	     

	
	
	
	     
	     
	
	

	     
	
	     
	     
	     
	     
	     

	
	
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	
	     
	     
	     
	     
	     

	1. Koulun ulkopuolinen opettaja sijaisena

	Nimi 

	Henkilötunnus
     
	Puhelinnumero


	Osoite
     
	Pankki ja tilinumero
     

	Verotuskunta

     
	Maksuperuste

	Opetusvelvollisuus



	 FORMCHECKBOX 
 Viransijainen            FORMCHECKBOX 
 tuntiopettaja
	Sijaisen hoitamat tunnit
 pvm:                        tunnit yht.: 
	Ruokailukerrat


	2. Kouluavustaja  opettajan sijaisena

	Nimi 
     
	Päivämäärä
     
	Maksuperuste


	tunnit yht.

	Vähennetään             FORMCHECKBOX 

avustajan tunnit                                

	Nimi
     
	Päivämäärä
     
	Maksuperuste


	tunnit yht.


	Vähennetään         

avustajan tunnit         FORMCHECKBOX 
                  

	Nimi


	Päivämäärä

	Maksuperuste


	tunnit yht.


	Vähennetään
avustajan tunnit         FORMCHECKBOX 
                


SUOSTUMUS SAIRAUSPOISSAOLOTIETOJEN SIIRTOON
	Työterveyshuolto tilastoi sairauspoissaolojen määriä ja niiden syitä. Näin pyritään mahdollistamaan entistä paremmin sairauspoissaoloja ennaltaehkäisevä toiminta. Kun olet poissa töistä sairauden johdosta omalla ilmoituksellasi tai jonkun muun kuin työterveyden myöntämällä lääkärintodistuksella siirretään sairauspoissaolotiedot työterveyteen suostumuksellasi. Tämä sivu virkavapauspäätöksestä menee vain työterveyshuollon tiedoksi.
Annan työnantajalleni luvan tähän päätökseen liittyvien sairauspoissaolotietojen siirtämiseen työterveyshuoltoon.

                                    FORMCHECKBOX 
 Kyllä

                                    FORMCHECKBOX 
 Ei
Ilmoita myös sairauspoissaolon syy (esim. flunssa, vatsatauti…), kun olet poissa sairauden johdosta omalla ilmoituksellasi.

Sairauspoissaolon ajankohta:                Sairauspoissaolon syy:       
Pvm:                                   Allekirjoitus:



	


