
Lasten lukumäärä: 

Päivä: 

 
LAPSEN NIMI 

 
HOITO-
AIKA 

 

 
KUULUMISET 

(Leikit, kaverit, toiminta…) 

 

 
RUOKA 

 
UNET 

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

Yhteiset touhut:  


