
Varpaisjärven ja Lapinlahden seurakunnat  

ISOSEN OSALLISTUJAKORTTI VUODEN 2023-2024 ISOS- JA 

KERHONOHJAAJAKOULUTUKSEEN (ELI ”ISKO”) SEKÄ SIIHEN KUULUVIIN 

LEIREIHIN JA TAPAHTUMIIN. Myös Mentori koulutus ilmoittautuminen hoidetaan tällä 

lomakkeella. 
  

Täytetään kaikista alle 18-vuotiaista toimintaan osallistuvista isoskouluttautuvista. Seurakunta ei voi ottaa mukaan 

alaikäistä, jolla ei ole huoltajan kirjallista suostumusta osallistua toimintaan. Tämä osallistujakortti tulee palauttaa 

ensimmäisen kokoontumisen yhteydessä isoskoulutuksesta vastaavalle työntekijälle (Varpaisjärven ja Lapinlahden 

seurakunnan yhteinen nuorisotyönohjaaja Pekka Peltonen, pekka.peltonen@evl.fi 044 733 5266 tai Lapinlahden 

seurakunnan nuorisotyönohjaaja Tuuli Mäkilä  044 505 8471, Tuuli.makila@evl.fi). Tämä osallistujakortti kattaa kaikki 

isoskoulutukseen kuuluvat kokoontumiset, retket ja leirit. Lisätietoa saat seurakunnan nettisivuilta sekä asiakirjasta 

”Isoskoulutuksen aikataulu 2022-2023”.  

Leiristä ja retkistä julkaistaan seurakuntien nettisivuille sekä nuorten Whatsapp-ryhmässä sähköiset kirjeet, joissa 

kerrotaan aikatauluista ja muista tärkeistä asioista. Jos nuori sairastuu tai hänelle tulee äkillinen este, niin otathan 

yhteyttä vastaavaan työntekijään. Peruutuksista ilmoittaa aina huoltaja -ei nuori! Huomaathan, että ISKO-koulutus 

toteutetaan yhteistyössä Lapinlahden ja Varpaisjärven seurakuntien kanssa.  
  

Annan nuorelleni (nuoren nimi:)______________________________________________________luvan osallistua 

seurakunnan järjestämään isos- ja kerhonohjaajakoulutukseen 2023-2024, sekä siihen liittyviin kokoontumisiin, retkiin 

ja leireihin. Nämä tapahtumat toteutetaan erillisten leiri-/retkikirjeiden ohjelmien mukaisesti, jotka julkaistaan 

seurakuntien omilla nettisivuilla kaksi viikkoa ennen tapahtuman alkua.   

  

Leirien paikka: Hirsikankaan leirikeskus, Sukeva  

Isoskoulutuksesta vastaava työntekijä: Pekka Peltonen 044 733 5266 ja Tuuli Mäkilä 044 505 8471  

Isos- ja kerhonohjaajakouluttautuvan tiedot  

Nimi:   _________________________________________________  Henkilötunnus: ____________________  

Osoite  ____________________________________________________________________________________  

Puhelin:  ______________________________   Sähköpostiosoite:__________________________________  

1  

Huoltajan nimi: ____________________________ Sähköpostiosoite:__________________________________ 

Puhelinnumero, josta tavoittaa koulutuksen aikana:__________________________________________________  

2  

Huoltajan nimi:  ____________________________  Sähköpostiosoite:__________________________________  

Puhelinnumero, josta tavoittaa koulutuksen aikana:__________________________________________________  



ISKO-koulutuksen, leirin ja retken kannalta tärkeitä tietoja osallistujasta (terveydentila yms.)  

Onko osallistujalla jokin sairaus, allergia, yliherkkyys, erityisruokavalio, oppimisvaikeus, erityispelko, hiljattain 

tapahtunut suuri elämänmuutos, unissakävelytaipumus tai jokin muu asia, joka ohjaajan olisi hyvä tietää?  

____ Ei ole   ____ Kyllä on, mikä: _____________________________________________________________  

     ____ Lääkitys, mikä: 

_____________________________________________________________  

Huolehtiiko osallistuja itse lääkityksestä?  ____ Kyllä ____ Ei        

Onko nuorella leirillä/retkellä mukana muita lääkkeitä tms. tuotteita? ____ Ei ole ____ Kyllä on, mitä:  

______________________________________________________________________________________________  

Saako nuorelle antaa tarvittaessa yleissärkylääkettä:  ____ Kyllä    ____ Ei  

Särkylääkkeen nimi ja annoskoko:___________________________________________________________________ 

Ruokavalio, hoitotoimenpiteet ja toimintaohje:    

_______________________________________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________  

  

Varpaisjärven ja Lapinlahden seurakunnat  

  

ISKO-koulutus ja Mentori-koulutus sekä sen leirien ja retkien toiminnot ovat nykyaikaisten turvallisuusmääräysten 

mukaisia ja niiden  käytössä noudatetaan seurakunnan retki- ja leiritoiminnan turvallisuusohjeita. Seurakunnan 

leirit/retket ovat päihteettömiä ja savuttomia. Päihteiden käyttö ISKO-koulutuksen aikana aiheuttaa toiminnon 

keskeyttämisen ja nuoren kotiin kuljettamisen omin kustannuksin. Leiri-/retkialueelta tai hiljaisuuden aikana nuorelle 

osoitetusta majoitustilasta luvaton poistuminen on turvallisuussyistä kielletty. Leirillä ja retkillä osallistujat ovat 

vakuutettuja seurakunnan toimesta. Seurakunnan vakuutus ei kuitenkaan ulotu nuoren omaisuuteen. Toivomme teidän 

huomioivan tämän, kun valitsette varusteita leiriä tai retkeä varten.  

  



Nuoren osallistuminen ISKO-koulutukseen  

O saa osallistua retkiin  O saa osallistua leireihin     O saa osallistua muihin kokoontumisiin  

O ei saa osallistua seuraaviin:_______________________________________________________________________  

Muita erityisehtoja:_______________________________________________________________________________ 

Nuori painaa (pelastusliivin koko ja särkylääkkeet): _______ kg  

Osallistujan uimataito:  O ei osaa uida  O välttävä      O hyvä  

  

Rippikoulun julkaisut: Saako materiaalia, joissa osallistuja näkyy, käyttää seurakunnan sosiaalisessa mediassa 

(Instagram)?  

O Videot   O Valokuvat   O Piirustukset tms. O ei saa käyttää  

  

Rippikoulun julkaisut: Saako materiaalia, joissa osallistuja näkyy, käyttää seurakunnan nettisivuilla?  

O Videot   O Valokuvat   O Piirustukset tms. O ei saa käyttää  

  

Muut asiat, jotka toivoisitte meidän huomioivan lapsenne kohdalla ISKO-koulutuksen aikana, leirillä ja retkillä:  

______________________________________________________________________________________________  

______________________________________________________________________________________________  

______________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________  

  

TURVALLISUUSVASTAAVAN MAHDOLLISET OMAT MERKINNÄT KOULUTUKSEN AIKANA:  

 

______________________________________________________________________________________________  

______________________________________________________________________________________________  

______________________________________________________________________________________________  

______________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________  

  

Allekirjoittava huoltaja sitoutuu ilmoittamaan vastaavalle työntekijälle, mikäli tässä osallistujakortissa 

ilmoitettuihin tietoihin tulee muutoksia tai täyttämään ja palauttamaan uuden osallistujakortin Saaralle tai tai 

Kairolle. Osallistujakortin saa tulostettua seurakunnan nettisivuilta.  

  

Paikka ja aika:_________________________________  

  

Isoskoulutettavan allekirjoitus:_________________________________  

  

Huoltajan / huoltajien allekirjoitus:_________________________________  

  

_________________________________  

  

  

__________________________________________________________________________________ 

Tämän osallistujakortin tiedot tallentuvan Varpaisjärven ja Lapinlahden seurakuntien isoskouluttautuvien 

jäsentietorekisteriin. Tiedot ovat luottamuksellisia ja osallistujakortti hävitetään arkistoinnista säädettyjen lakien 

mukaisesti.  

  


