
Yhteydenotto/ilmoitus sosiaalihuoltoon tuen tarpeen arvioimiseksi

Postinumero ja -toimipaikka

Henkilön nimi Henkilötunnus

Osoite

Puhelinnumero

Huoltajan nimi Huoltajan puhelinnumero

Huoltajan puhelinnumeroHuoltajan nimi

Jos kopioit kenttään tekstiä, tarkista, että se jää näkyviin kokonaisuudessaan. Kenttään mahtuu rajallinen 
määrä merkkejä.

Tiedot

Yhteydenoton tekemiseen on 
saatu henkilön suostumus

Yhteydenotto koskee alaikäistä lasta

Yhteydenoton/ilmoituksen tekemiseen johtaneet syyt

Yhteydenoton tekemiseen ei 
ole saatu henkilön suostumusta
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Sosiaalihuoltolain 35 §:n mukainen ohjaus ja yhteydenottovelvollisuus:

"Jos terveydenhuollon ammattihenkilöistä annetussa laissa tarkoitettu terveydenhuollon 
ammattihenkilö, sosiaalikuraattori taikka sosiaalitoimen, opetustoimen, liikuntatoimen, lasten 
päivähoidon, pelastuslaitoksen, Hätäkeskuslaitoksen, Tullin, poliisin, Rikosseuraamuslaitoksen, työ- 
ja elinkeinoviranomaisen, Kansaneläkelaitoksen tai ulosottoviranomaisen palveluksessa oleva on 
tehtävässään saanut tietää henkilöstä, jonka sosiaalihuollon tarve on ilmeinen, hänen on ohjattava 
henkilö hakemaan sosiaalipalveluja tai henkilön antaessa suostumuksensa otettava yhteyttä 
hyvinvointialueen sosiaalihuollosta vastaavaan viranomaiseen, jotta tuen tarve arvioitaisiin. 

Jos suostumusta ei voida saada ja henkilö on ilmeisen kykenemätön vastaamaan omasta 
huolenpidostaan, terveydestään tai turvallisuudestaan, tai lapsen etu sitä välttämättä vaatii, 
1 momentissa tarkoitettujen henkilöiden on tehtävä ilmoitus sosiaalihuollon tarpeesta 
salassapitosäännösten estämättä viipymättä.

Myös muu kuin edellä tarkoitettu henkilö voi tehdä ilmoituksen häntä koskevien 
salassapitosäännösten estämättä."
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Nimi

Yhteystiedot

Yhteydenoton/ilmoituksen tekijä

Muilla kuin viranomaisilla tai ammattihenkilöillä on oikeus perustellusta syystä pyytää tietojensa 
salassapitoa. Salassapito koskee ainoastaan sosiaalihuoltolain mukaista ilmoitusta, ei yhdessä asiakkaan 
kanssa tai asiakkaan luvalla tehtävää yhteydenottoa.

Pääsääntöisesti henkilöllä on oikeus saada tietää, kuka hänestä on tehnyt ilmoituksen. Jos ilmoittajataho 
on ilmoituksentekoon velvoitettu viranomainen, tulee tieto ilmoittajasta aina antaa. Yksityisen ilmoittajan 
kohdalla voi lain sääntelemissä tapauksissa tulla kyseeseen se, että tietoja ilmoittajasta ei anneta. Tällöin on 
kyse esimerkiksi tilanteista, joissa tiedon antamisesta saattaisi aiheutua vakavaa vaaraa henkilön oikeuksille 
tai jonkun muun oikeuksille tai tiedon antaminen olisi vastoin lapsen etua taikka muuta erittäin tärkeätä 
yksityistä etua, esimerkiksi uhkana olisi uhkaava väkivalta ilmoituksen tekijää kohtaan.

Päivämäärä ja paikka

Toimita lomake oikeaan paikkaan. Katso yhteystiedot verkkosivuilta ”Huoli-ilmoitus”  
(www.luvn.fi/fi/huoli-ilmoitus)

Pyydän ilmoituksen tekijänä tietojeni salassapitoa

Salassapidon perustelut:

https://www.luvn.fi/fi/huoli-ilmoitus
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