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Lomautusilmoitus 
Tee lomautusilmoitus kolmena samanlaisena kappaleena: työnantajalle, työntekijälle ja 

sijaispalkanmaksajalle. 

 

Työnantaja  

Työntekijä  

Työntekijän henkilötunnus  

Lomautuksen kesto ja alkamispäivä 
☐Lomautetaan määräaikaisesti, ajalla:  

☐Lomautetaan toistaiseksi, alkaen:  

Lomautuksen arvioitu kesto, jos lomautus tehty toistaiseksi: 

Ennakkoilmoitus  
☐Ennakkoilmoitus annettu, milloin: 

Lomauttamisen peruste 
☐Työsopimuslain 7. luvun 3 §:ssä tarkoitetut taloudelliset/tuotannolliset syyt 

☐ Työsopimuslain 5. luvun 2.1.2 §:ssä tarkoitettu työn tilapäinen vähentyminen (arvioitu 

kesto enintään 90 päivää) 

☐Muu syy, mikä:  

Lisätietoja 
 
 
 

Työnantajan allekirjoitus 
Paikka ja aika  

Työnantajan allekirjoitus  

Työntekijän allekirjoitus 
☐Työntekijä on vastaanottanut lomautusilmoituksen 

 

Paikka ja aika  

Työntekijän allekirjoitus  
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