
 
 

 
 

SAVUTON TET –PAIKKA 

SOPIMUS 

 

 

Koulu:_______________________________ ja työnantaja: _______________________________ 

 

sopivat tämän asiakirjan allekirjoituksin ajanjaksolla __________________-___________________  

 

suoritetusta ________________________________________TET –jaksosta seuraavaa: 

 koululainen noudattaa jakson aikana koulun järjestyssääntöjä ja alle 18-vuotiaita koskevaa 

tupakointikieltoa 

 työnantaja turvaa TET-jaksoa suorittavalle nuorelle savuttoman työympäristön  

o työpaikalla huomioidaan laki, jonka mukaan tupakkatuotteiden tarjoaminen alle 18-

vuotiaalle on kielletty 

o koululaiselle ei tarjota mahdollisuutta tupakointiin tai nuuskan käyttöön 

o koululaiselle ei järjestetä tupakkataukoa vaan muu mahdollisuus virkistyä työn 

lomassa 

 TET-jakson työnantaja huolehtii, että ohjaajat ja työkaverit mahdollisuuksien mukaan 

pidättäytyvät tupakoimasta koululaisen läsnä ollessa. 

 

_______________________________   _______________________________ 

Paikkakunta                        Päivämäärä 

 

_______________________________   _______________________________ 

Koulun edustajan allekirjoitus TET-jakson työnantajan edustajan allekirjoitus 

 

 

Tämä sopimus tehdään kahtena kappaleena, kummallekin allekirjoittajalle omat kappaleensa. 


