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TYONANTAJAN TIEDOT

Nimi

Osoite

Puhelin Sdhkdposti

AVUSTETTAVA, JOS ERI KUIN TYONANTAJA

Nimi

Osoite

Puhelin Sdhkdposti

TYONTEKIJAN TIEDOT

Nimi

Osoite

Puhelin Sdhkdposti

SUKULAISUUSSUHDE

Ovatko tyénantaja ja tyéntekijé sukua toisilleen
Asuvat samassa taloudessa

Eivat ole sukua toisilleen

Ovat sukua toisilleen, miten

1/3
Henkilokohtaisen avustajan
tyésopimus

Henkildtunnus

Postinumero ja -toimipaikka

Henkil6tunnus

Postinumero ja -toimipaikka

Henkil6tunnus

Postinumero ja -toimipaikka
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TYOTEHTAVAT

Tyoétehtéavat padpiirteissédn

TYOSUHTEEN TIEDOT
Tybésuhteen alkamispdivé  Koeaika on
kuukautta (katso ohje)

Tybésuhteen voimassaoloaika

Toistaiseksi

Madrdaikainen saakka
Mddraaikaisuuden syy (katso ohje)

Tydntekijan oma pyyntd

Sijaisuus

Mdadratyn tehtévan tai tehtévdkokonaisuuden tekeminen

Muu peruste, mikd&

TYOAIKA
saanndllinen tuntia/viikko
Vaihteleva tuntia/viikko
Vaihteleva tuntia/kuukausi
tuntia enintadn/viikko
s&anndllinen tuntia/kuukausi

Arkipyhdat sisdltyvat tydviikkoon
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PALKKA JA PALKANMAKSU

Pankki ja tilinumero Palkka tyésuhteen alkaessa on

IRTISANOMISAIKA

TSL:n mukainen (katso henkildkohtaisen avun ohje)

RIKOSREKISTERIOTTEEN ANTOPAIVA

Alle 18-vuotiaan avustettavan rikosrekisteriotteen antopdivéa (voimassa 6kk)
Rikostaustan selvittdmismenettelyd sovelletaan yli 3kk kestévissd tyésuhteissa

Muuta (esim. lomautus)

MUUT EHDOT

Tyéntekijé velvoitetaan noudattamaan téydellisté vaitiolovelvollisuutta tyénantajaa ja hénen

perhett&dn koskevissa henkilékohtaisissa asioissa. Muissa kohdin tyésuhteeseen sovelletaan yleisen
ty6lainsddddnnén madardayksid.

PAIVAYS JA ALLEKIRJOITUKSET

Pdivays Tyénantajan allekirjoitus
Tyénantajan nimenselvennys
Pdivays Tyéntekijén allekirjoitus

Tyéntekijéin nimenselvennys
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