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ETK 2140 0689 10.000

SELVITYS TYOKYVYSTA J

q elidkeoikeuden tarkistamiseksi
|| maariaikaisen eldkkeen jatkamiseksi

Késittelija/puhelinnumero Paivamaara
Elakkeensaajan nimi ja osoite Henkildtunnus Elzkeasianumero
2&;&?&3 Oletteko ollut tydsuhteessa tai harjoittanut yrittdjatoimintaa elakkeen mydntdmisen jaikeen
MYONTA- - —
MISEN olen i |en ole
JALKEEN Jos vastauksenne edelld mainittuun kohtaan on kielteinen, ei jiliempéana télla sivutla oleviin
kysymyksiin tarvitse vastata.
Viimeisin Tydnantajan nimi ja osoite
tyostuhde
Tehtdvanne tdssa tyossa
TyGaikanne, tuntia viikossa Bruttoansionne tastd tyosta, mk/kk
|
Tyd alkoi, pvm - Tyd | mihin asti, pvm |mi||oin, pvm
on
| jatkuu | paéttynyt
Pystytteko mielestdnne tekemain tata tyGtd edelleen
Oletteko ollut muissa tydsuhteissa eldk- | Jos vastauksenne on myonteinen, ilmoittakaa ty6n-
| keen myontamisen jalkeen | antajien nimet, tydskentelyajat ja tybtehtavat. Lisatie-
| olen [ ]enole | toja-kohdassa tai eri liitteella.
rri"?lji; Mink&laista yrittdjatoimintaa olette harjoittanut elakkeen my&ntdmisen jalkeen
oimin

Toiminta alkoi, pvm- Toiminta ‘milioin, pvm
| ]jatkuu | |on paattynyt
Tydaikanne, tuntia viikossa Arvionne henkilokohtaisesta keskimaaraisesta

tulostanne, mk/kk

Pystyttekd mielestanne harjoittamaan yrittdjatoimintaanne edelleen




TERVEYDEN-
TILA

Minké&laisia muutcksia terveydentilassanne on tapahtunut eidkkeen mydéntamisen jalkeen

SELVITYS Teitd nykyisin hoftavan |dakarin nimi ja vastaanotto- | Milloin viimeksi . Seuraava kaynti
TEAVEYDEN i pakka | kavitte vastaanotolla |

Milloin teista viimeksi on kirjoitettu 1aakérinlausunto Léékér_inlausunto on

paivamasrad | 1aakarin nimi | oheisena

| ; KansanelZkelaitoksessa
| ' | muualla, miss&? -

MUUT LAAKARIT, SAIRAANHOITO-, KUNTOUTUS- JA TUTKIMUSLAITOKSET TAI MIELEN-

TERVEYSTOIMISTOT YMS., JOISSA OLETTE OLLUT TUTKITTAVANA TAl HOIDETTAVANA

ELAKKEEN MYONTAMISEN JALKEEN

nimi _ | hoitoajat | seuraava kaynti

|

KUNTOUTUS | Oletieko saanut tai onko Teille suunnitieilla ammatillista kuntoutusta

Millaista ja kenen toimesta

Oletteko kiinnostunut ammatillisesta kunicutuksesta ,

| iolen | lenole
TYOKYKY Pidatteks itseanne

[ _osittain taysin

| tyckykyisend [ | tydkyvyttdmana | tyokyvyttdomana

LISATIETOJA
ALLE- Vakuutan lomakkeessa antamani tiedot oikeiksi. Suostun siihen, ettd 1aakari tai laitos, jolla on
KIRJOITUS

tietoja terveydentilastani, saa antaa niitd elakelaitokseile.
Paivamaarg Hakijan tai hclhoojan allekirjoitus Puhetin {myfs suuntanumero)

Kun holhooja allekirjoittaa lomakkeen on esitettdva selviltys holhoussuhteesta.

Jos allekirioittajana on muu kuin hakija tai holhoocia. on svv ilmgitettava,.



SELVITYS YRITTAJAN
ELAKEASIAAN

Pawamaara

Elakkeenhakyan nimi ja osoite

Henkilotunnus

Vakuutus- ja elakehakemuksessanne antamienne tietojen lisdksi tarvitsemme elakeasianne ratkaisemista varten
vield lisatietoja. Pyydamme Teitd tayttdmaan tdman lomakkeen huolellisesti ja palauttamaan sen meille kahden
viikon kuluessa, koska tiedot ovat valttamatiomat elakeasianne ratkaisemista varten.

Elakelaitoksemme antaa tarvittaessa neuvoja lomakkeen tayttamisessa.

Kasittetyd/puhelinnumero

YRITTAJA-
TOIMINTA
ENNEN
SAIRASTU-
MISTA

Yrittajatoiminta alkoi, pvm

Yrittajagtoiminta on ollut
ympdérivuotista

osavuotista

| Montako kuukautta vuodessa

TyGaikanne, tuntia viikossa

Yrittajatoiminta on ollut
paatoimista

f—] sivutoimista

Sivutoimisen yrittajan paatoimi

Yrityksen toimiala

Tehtdvanne yrityksessi

Mahdoliisimman tarkka kuvaus tydstd, jota clette tehnyt viime vuosina yrityksessanne tai ammatissanne

bruttotuto, mk#y

Kokonaisliikevaihto tai ammatinharjoittajan

mkfv

Ansiotulo-osuus verotuksessa,

keskimadrin

Vieraiden tySntekijdiden lukumaara

mikfy

Em. tydntekijtille maksetut palkat,

yrittéjétoimintaan

Osallistuvatko perheenjisenset

[ eivat

D Osallistuvat

Perheenjasenten tehtavit yrityksessa ja tydaika tuntiatviikossa henkildéd kohti:

19

19

19

19

lukum&ara

Yrityksessa tydskentelevien perheenjasenten

mkiv

Perheenjasenille maksetut palkat,

ETK 2120

KAANNAI



YRITTAJA- Miten ja mistd alkaen sairaus on rajoittanut tydntekcanne
TOIMINTA
SAIRASTU-
MISEN
JALKEEN
Yrityksen toiminta tai itsendisen ammatin harjcittaminen
:] jatkuu entisessa toimintaa supistettu, yritys myyty, | toiminta lopetettu,
laajuudessaan milloin milloin miticin
Milla tavoin tcimintaa on supistettu
Mistd syystd supistettu, myyty tal lopstettu
sairauden vuoksi H MUU Syy, Mikd
Osallistutieko vield yrittdjdtoimintaan tai itsendisen ammatin harjcittamiseen Tydaikanne, tuntia viikossa
——| osallistun [_| an osallistu
Mita t5ita vield teette itse yrityksessanne tai ammatissanng
Mistd tehtavisté olette luopunut ja milloin
Miten ndma tehtdvat hoidetaan nyt
Onko néihin tehtaviin palkattu toinen henkild
Milloin, pvm
——] on m ei ole
Onko perheenjésentenne tydpanos lisddntynyt sairastumisenne johdosta. Mistd alkaen ja miten
Onko yrityksessa tySskentelsvat perheenjasenet vakuutettu TEL:n, LEL:n tai YEL:n mukaisesti?
TEL [ Jei [ Jon ! vEL [ Jei [ lon | tet [ Jei [ on
TYOKYKY Pidattekd itsednne
_| osittain tydkyvyttdména ﬂ taysin tySkyvyttdmanad
LISA-
TIETOJA
ALLE- Vakuutan lomakkeessa antamani tiedot oikeiksi
KIRJOITUS

Paivamaard Allekirjoitus

Puhelin {myds suuntanumero}

Jos altekirjoittajana on muu kuin eldkkesnhakija, mistd syysta




