Tom blanketten

Arbetspensionsanstalterna Ansdkan
Arbetslivspension

Arbetslivspension kan du soka endast hos din arbetspensionsanstalt.

Forutsdttningarna for att fa arbetslivspension hittar du pa din egen arbetspensionsanstalts webbplats eller

pa webbplatsen www.arbetspension.fi. Lds anvisningen Information for den som séker pension (ETK/Kela 7007or).
I anvisningen finns information om hur du anséker om pension och hur dina personuppgifter behandlas nér ditt
pensionsdrende avgors.

Ldamna in ansokan till din egen arbetspensionsanstalt. Fyll i ansokan omsorgsfullt och kontrollera att alla behévliga
bilagor dr med. Se punkt 12, Bilagor.

Du kan fa folkpension fran FPA, om dina dvriga pensioner eller ersdttningar ar mindre dn inkomstgransen for folkpension.
Du kan kontrollera hos FPA om du har rétt till folkpension.

N&r du anséker om arbetslivspension, kan du pa samma blankett ocksa ansdka om invalidpension fran
EU- eller EES-ldnderna, Schweiz eller lander med vilka Finland har en dverenskommelse om social trygghet.

1. Uppgifter om den sékande
Personbeteckning Efternamn

Alla fornamn

Utdelningsadress

Postnummer Postanstalt

Telefonnummer E-postadress

Bosattningsland

Har du bott eller arbetat i ndgot annat land &n Finland?

j Nej Ja.Ja. Fylli Bilaga U. Se punkt 12 Bilagor.
Jag vill ha pensionsbeslutet

j pa svenska ’—‘ pa finska

Intressebevakning

Jag har ingen intressebevakare.
Jag har en intressebevakare. Se punkt 12 Bilagor.
Det har ansokts om en intressebevakare for mig.

j Jag har gett en intressebevakningsfullmakt och den har faststallts. Se punkt 12 Bilagor.

2. Kontouppgifter
IBAN-kontonummer

BIC-kod

3. Arbetspension

Pensionen kan borja tidigast i borjan av den kalendermdnad som féljer pa den da du har ldmnat in ansdkan.

Jag ansoker om forhandsbeslut om arbetslivspension.

Jag ansoker om arbetslivspension fr.o.m.

4. Pension fran EU- eller EES-ldnderna, Schweiz eller linder med vilka Finland har en 6verenskommelse om social trygghet

:| Jag ansoker om invalidpension. Fran vilka lander?

Om du ansoker om pension fran ett land med vilket Finland har en 6verenskommelse om social trygghet, skickar Pensionsskyddscentralen dig
en ansokningsblankett for pension fran landet i fraga. Du kan ocksa skriva ut blanketten pa www.arbetspension.fi. Fyll i den och skicka den till
Pensionsskyddscentralen.
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5. Uppgifter om make

Fylli den har punkten, om du fyllde i punkt 4.
Med make avses make, maka, sambo eller registrerad partner.
Personbeteckning Efternamn och alla férnamn

Bor du tillsammans med din make?
:| Ja l:| Nej. Jag bor atskild fran min make sedan
Orsak till att ni bor atskilda
j Parforhallandet har upphort Annan orsak, vilken?

6. Utbildning

Vad har du for utbildning (examina, yrkesutbildning och -kurser, utexamineringsar)?

7. Arbete

For att fa arbetslivspension maste du ha arbetat minst 38 ar pa heltid i anstrangande och slitsamt arbete.
Om du dr lantbruksforetagare, bifoga Lantbruksforetagares utredning. Se punkt 12 Bilagor.

Den sista arbetsgivarens eller det sista foretagets namn, adress och telefonnummer

Arbetet borjade

Arbetet slutade

Jag arbetar

j heltid ’—‘ deltid timmar i veckan.

Yrke och arbetsuppgifter

- Hurdana uppgifter och belastningsfaktorer har det ingatt i dessa arbeten?

- Hurldnge har du arbetat i de olika uppgifterna (nar borjade arbetet och nédr upphérde det)?

Vilket &r ditt nuvarande yrke? Med vad har du arbetat tidigare? Beskriv ocksa arbetsuppgifter utomlands.
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8. Franvaro fran arbete

:| Under min tid i arbetslivet har jag varit moderskaps-, faderskaps- eller férdldraledig eller vardledig med stod for hemvard av barn. N&r?

Barnens fodelsear

Under min tid i arbetslivet har jag varit

sjukskriven i flera manader. N&r?

permitterad. Nar?

arbetslos. Nar?
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9. Fortsatt arbete och arbetsférmaga

Mina arbetsuppgifter har dndrats under min tid i arbetslivet for att arbetet varit anstrangande
(t.ex. arbetsarrangemang, 6vergang i littare arbete, minskning av féretagsverksamheten, uthyrning av féretaget).
Hur och nar?

Har dina majligheter att atergd i arbete utretts, om du nu &r sjukskriven?

Ja (t.ex. rehabiliteringsatgarder, sdsom utredning eller undersokning av rehabiliteringsbehovet,
Nej yrkesinriktad rehabiliteringsutredning, arbetsprévning).

Hur anser du att din atergang i arbete kan stodjas?
Genom att kartlagga rehabiliteringsméjligheterna
Genom arbetsarrangemang eller arbetsprévning

j Genom utbildning eller andra rehabiliteringsatgérder. Vad?

Vilken sjukdom eller funktionsnedsattning forsamrar din arbetsformaga?

Hur férsvagar sjukdomen eller funktionsnedsattningen din arbets- och funktionsférmaga?

Nar har sjukdomen bérjat?

Nar har du blivit arbetsof6rmogen?

Vilket slags och hur mycket arbete kan du alltjamt utféra?

10. Behandling av sjukdom

Var har du fatt behandling for din sjukdom och vilka undersékningar har det gjorts?

Nar har du foljande lakarbesok eller undersékning?

Den behandlande ldkarens namn och kontaktinformation

Foretagshélsovdrdens kontaktinformation
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11. Ovriga ersittningar och formaner

Far du eller soker du ersattning eller pension pa grund av olycksfall, yrkessjukdom, trafikskada, patientskada eller
skada i spartrafik?

:| Nej

:| Ja, jag far erséattning eller pension. Vad, fran vilket bolag och fran vilken tidpunkt?

:| Ja, jag har ldmnat in ansékan. Om vad och fran vilket bolag?

Har du fatt eller s6kt ndgon annan férman under de tvd senaste aren (t.ex. rehabiliteringspenning, sjuk- eller arbetsléshetsdagpenning)?
Nej

:| Ja. Vad och for vilken tid? Fran vilken utbetalare?

Far du eller soker du ersattning eller annan pension dn den du uppgett i punkt 4 fran nagot annat land &n Finland?
Nej

Ja, jag far erséattning eller pension. Vad och fran vilken tidpunkt? Fran vilket land och vilken inrdttning? Bifoga ett intyg eller beslut. Se punkt 12 Bilagor.

Ja, jag har ldmnat in ansokan. Vad? Fran vilket land och vilken inréttning?

12. Bilagor

Av ansokan och bilagorna ska det framga pa vilket satt arbetet har varit anstrdngande och slitsamt.
Kontrollera att ditt namn och din personbeteckning finns pa alla bilagor.

:| Lékarutldtande B fran foretagshélsovarden

:| Arbetsgivarens beskrivning av den sékandes arbete (ETK 71111

:| Bilaga U (Boséttning och arbete utomlands ETK/Kela 7110r)

:| Kopia av beslutet om intressebevakare

:| Kopia av intressebevakningsfullmakten och kopia av faststadllandet av fullmakten
:| Bilaga TM (Lantbruksforetagares utredning, Mela/Kela 001r)

Annan bilaga. Vad?

Du kan ocksa lamna tilldggsuppgifter i andra bilagor. Ange dar numret pa den punkt i ansékan som du hénvisar till.
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13. Samtycke

Samtycke till att uppgifter om mig l@mnas ut till de enheter som deltar i planeringen och genomférandet av rehabiliteringen

Arbetspensionsanstalten utreder om du har ratt till yrkesinriktad rehabilitering, ifall du inte har rétt till arbetslivspension.
Om du har ratt till yrkesinriktad rehabilitering enligt arbetspensionslagarna, far du ett férhandsbeslut om det fran arbetspensionsanstalten.

For att rehabiliteringsdrendet ska kunna skdtas smidigt behdver de enheter som deltar i planeringen och genomférandet av rehabiliteringen ofta
inhdmta och ldmna ut uppgifter sinsemellan.

Arbetspensionsanstalten har enligt lag rdtt att inhdmta de uppgifter som behdvs for handlaggningen av ditt drende av FPA, arbetsgivaren, ldkare och
andra yrkesutbildade personerinom hélso- och sjukvarden, verksamhetsenheter inom halso- och sjukvarden och socialserviceproducenter.

Om uppgifter som hanfor sig till ditt rehabiliteringsdrende inte far limnas ut med stdd av lag, kan de ldmnas ut endast med ditt samtycke.
Det &r frivilligt att ge samtycke till det.

Du kan aterta ditt samtycke genom att meddela det skriftligt till den arbetspensionsanstalt som behandlar ditt drende.

:| Jag samtycker till att arbetspensionsanstalten far lamna ut uppgifter om rehabiliteringsbeslut som géller mig och 6vriga uppgifter som hanfor sig
till behandlingen av mitt rehabiliteringsdrende.

Samtycket géller foljande enheter, om de deltar i planeringen eller genomférandet av min rehabilitering:
e Foretagshdlsovarden pa min arbetsplats

o Likare, annan yrkesutbildad person inom hélsovarden, sjukhus eller hdlsovdrdscentral som deltar i min hélso- eller sjukvard
® Rehabiliteringsanstalt eller tjansteproducent

* Min egen arbetsgivare, som dock inte far ta del av uppgifter om mitt hélsotillstand

o Arbetsgivare som erbjuder en arbetsprovnings- eller arbetstraningsplats men som dock inte far ta del av uppgifter om mitt halsotillstand
° FPA

o Arbets- och néringsbyran
e Ldroanstalt eller laroavtalsbyra

Jag samtycker inte till utldmning av sddana uppgifter som arbetspensionsanstalten inte med stéd av lag har rétt att lamna ut.

14. Underskrift

Jag har last anvisningen Information till den som séker pension (ETK/Kela 70070r).
Jag forsakrar att de uppgifter jag lamnat ar riktiga och kommer att meddela om de dndras.
Om ansdkan undertecknas av nagon annan dn den s6kande ska orsaken och undertecknarens telefonnummer uppges.

Datum Underskrift och namnfortydligande

Telefonnummer

Skriv ut blanketten Till bérjan av blanketten
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