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LASTENNEUVOLA- JA KOULUTERVEYDENHUOLTOTYÖN 

ERITYISPÄTEVYYS 

 

Ilmoittaudun pätevöityjäksi oheisen suunnitelman mukaisesti/haen pätevyyttä  

  
Henkilötiedot  
 
Nimi   

Henkilötunnus   

Postitusosoite  

Sähköpostiosoite  

Puhelin  

Faksi  

 

Koulutus 
 

Oppiarvo (LL, LKT/LT,  dos./prof. sekä ala ja vuosi)  

 
Erikoislääkärin tutkinto (ala, vuosi)  

 

 

Muut tutkinnot  

 

 

Käytännön palvelu/suunnitelma pätevöitymispalveluista  

(työnantaja, nimike, alkamis- ja päättymisaika), vähintään 2½ vuotta  

Palveluajan pituus määräytyy viikkotyöpäivien mukaan, kts. taulukko viikkotyöpäivät –palveluaika 

 

Terveyskeskuspalvelu  (myös palvelun sisältö lyhyesti) 

 

 

 

 

Erikoissairaanhoidon palvelu 
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Teoreettinen kurssimuotoinen koulutus/suunnitelma kursseista  
(vähintään 80 tuntia)  
 
 

 

 

 

 

 

 

Erityispätevyysalaan liittyvät julkaisut/muut ansiot  

 
 

 

 

 

 

 

Erityispätevyyskuulustelun (arvioitu) suorittamisajankohta ____/____ 
 

Pätevöityjän ohjaaja 
 

Ohjaajan nimi 

 

Ohjaajan lausunto pätevöitymissuunnitelmasta/pätevöitymisohjelman suorittamisesta 

 

 

Paikka, aika ja allekirjoitus 

 
 

 

Allekirjoitus 
 

Paikka ja aika  

 

Hakijan allekirjoitus 

 
 
 
 
 

Tämä lomake on Microsoft Word - dokumentti. Voit täyttää tämän omalla koneellasi. 

Jos tarvitset johonkin lohkoon lisää rivejä, vie kursori kyseiseen lohkoon ja valitse yläpalkista 

Taulukko>Lisää>Rivejä yläpuolelle/alapuolelle. Tarpeettomia rivejä voit poistaa viemällä kursorin 

tyhjälle riville ja valitsemalla yläpalkista Taulukko>Poista>Rivejä. 
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Hakemuksesi on sovittava neljälle sivulle niin sähköisenä dokumenttina kuin paperitulosteenakin! 

Sähköinen dokumentti helpottaa huomattavasti erityispätevyystoimikunnan työskentelyä. 

Mahdollisia lisäselvityksiä (esim. cv, nimikirja tai toimenkuva) pyydetään tarvittaessa erikseen. 

 

Lähetä tämä täyttämäsi lomake sähköpostin liitetiedostona toimikunnan sihteerille:  

Päivi Mali, paivi.mali@fimnet.fi,  

ja kirjallisena: Päivi Mali, Puistokaarre 10, 13100 Hämeenlinna 

 

 


