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OPISKELIJAN ERITYINEN TUEN TARVE OPISKELUSSA 
HAKEMUS YKSILÖLLISEN TUEN JÄRJESTÄMISESTÄ 
 
 
Opiskelijan nimi ja opiskelijanumero:       
Postiosoite:        
Ryhmätunnus ja tutoropettaja:       
 
Tarvitsen opiskelussani erityistä tukea. 
Olen keskustellut erityisestä tuen tarpeestani opintojen ohjaajan kanssa. Asiantuntijan lausunto on 
liitteenä: kyllä   ei  
 
Tarvitsen yksilöllistä tukea erityisesti seuraavien opintojen suorittamisessa: 

      
      
      

 
Haen seuraavia tukijärjestelyjä:  

      
      

 
Haen  tukea  ajalle       .      .20       -       .      .20       
 
 
Opiskelijan suostumus tietojen välittämiseen: 
 
Tämän hakemuksen tiedot ovat seuraavien henkilöiden luettavissa ja tiedossa:  
opettajatutor:          
opintojen ohjaaja:        
koulutuspäällikkö:         
 
 
 
Jyväskylässä      .     .20       ___________________________ 
    opiskelija    
 
 
Jyväskylässä      .     .20       ____________________________ 
    opintojen ohjaaja 
 
Opiskelijan tulee itse ilmoittaa sovituista järjestelyistä sekä opintojakson alussa vastuuopettajalle että 
tenttiin ilmoittautumisen yhteydessä.  
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PÄÄTÖS YKSILÖLLISISTÄ TUKIJÄRJESTELYISTÄ 
KOULUTUSPÄÄLLIKÖN HYVÄKSYNTÄ 
 
 
Opiskelijan nimi _______________________________________________ 
 
 
Hyväksytty seuraavat tukijärjestelyt: 
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________ 
 
 
 
Tukijärjestelyt myönnetään ajalle  ________________________. 
 
 
 
Evätty ______ 
 
Perustelut 
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
Jyväskylässä       .        .20               _______________________________      
        koulutuspäällikkö  


