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ERSATTNINGSANSOKAN FOR KRIGS- ELLER MILITARINVALIDERS ANHORIGA

UPPGIFTER OM DEN SOKANDE

Skadenummer Personbeteckning

Efternamn

Foérnamn

Gatuadress

Postnummer Postanstalt

Telefon E-post

Kontonummer

UPGIFTER OM INVALIDEN

Skadenummer Personbeteckning

Efternamn

Foérnamn

Doédsdag

ERSATTNING SOM ANSOKS

Tillaggsforsorjningspension

O Egn anka/ankling som lyfter forsorjningspension har majlighet att ansoka om tillaggsforsorjningspension
om hens utkomst har férsamrats. Aven anhdriga till invaliden har, om de lyfter férsérjningspension,
mojlighet att fa tillaggs-forsoérjningspension for att trygga en skalig utkomst.

Engangsersattning

Sa kallad engangsersattning kan pa anstkan beviljas till en anka/ankling efter en person med en
[ invaliditetsgrad pa 10-25 procent och till barn under 17 ar som inte har ratt till forsérjningspension.

Villkoret ar att sbkanden saknar skalig utkomst. Ans6kan om engangsersattning ska géras hos

Statskontoret inom ett ar efter invalidens dod.

Forsorjningspension till en sa kallad fore detta anka/ankling

O En anka/ankling till en stupad eller en krigsinvalid som efter att ha ingatt ett nytt aktenskap mist ratten
till férsérjningspension kan, efter att det nya aktenskapet har upplosts, pa nytt beviljas férsorjnings-
pension.
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MER INFORMATION

Vanligen fyll i utkomstutredningen i bilagan pa féljande sida.

Skicka in ansdkningen elektroniskt via den krypterade e-tjansten https://turvaviesti.valtiokonttori.fi.

o Ansokningen kan aven skickas per post: Statskontoret, PB 60, 00054 STATSKONTORET. Alla inlamnade
dokument omvandlas till elektroniskt format och samtidigt forstérs pappersdokumenten.

Genom att lamna in ansdkan forsakrar jag att de uppgifter jag gett i anstkan ar riktiga.

Plats och tid Underskrift och namnfortydligande

Ifall ansékan ar ifylld fér den s6kandes rakning, be-
hévs namn och kontaktuppgifter om den som fyllt i
ansoOkan (den sdkandes underskrift behdvs ej)
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BILAGA: UTKOMSTUTREDNING

® For en sékande som efter en invalids déd saknar skélig utkomst beviljas utkomstrelaterade ersattningar enligt
prévning efter invalidens dod (tillaggsforsorjningspension, ersattning som engangsbelopp eller forsorjnings-
pension till en anka/ankling som har ingatt ett nytt aktenskap). Vid prévningen av ratten till ovanstaende ersatt-
ningar eller storleken pa tillaggsforsorjningspensionen beaktas den sékandes nettoinkomster och formdgenhet,
aven egendomen i dédsboet efter invaliden.

® Som avdrag beaktas bland annat skaliga boendekostnader, sjalvriskandelar for sjukdomsutgifter, rantor for
nddvandiga skulder samt kostnader for nédvandig utomstdende hjalp. Tillfalliga sjukdomskostnader beaktas
inte nar behovsprovade ersattningar beviljas.

®  Forutom utkomstutredningen behdvs ven:
— Kopia av bouppteckning samt bilagor ifall det gatt hdgst fem ar sedan makans/makens dod.
— kopia av hyresavtal, kopia av kontoutdrag eller évrigt dokument dar hyran framgar
— kopia av dokument dar vederlag framgar (galler bostadsagare)

® Narmare information géllande ersattningarna finns pa Statskontorets websidor
https://www.valtiokonttori.fi/sv/tjanst/tjanster-for-krigsinvalider/#makar-ankor-barn _forsorjningspension

DEN SOKANDES INKOMSTER

® Statskontoret far den sékandes I6ne- formans-, samt pensionsuppgifter fran Inkomstregistret. Vanligen
meddela évriga inkomster nedan:
Ovriga eventuella nettoinkoms-
ter om aret (t.ex. hyres-, divi-
dend- och ranteinkomster)

DEN SOKANDES FORMOGENHET OCH SKULDER

® Fyllitillgangar och skulder samt dess varden i tabellen nedan.

Fast egendom (t.ex. den odlade
markens och skogsmarkens
areal och varde)

Bostads- och dvriga aktier samt
placeringstillgangar

Bankkonton

Personliga skulder och rantér
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DEN SOKANDES KOSTNADER

® Fylli tabellen manatliga kostnader. Kostnaderna skall vara specificerade, dvs priset pa de olika tjansterna
skall meddelas skilt. Som sjukkostnader tas i beaktande fortldpande kostnader. Tillfalliga sjukdomskostna-
der beaktas inte nar behovsprovade ersattningar beviljas.

O Jag bor ensam
O Jag bor inte ensam — antal som bor i lagenheten:

Boend
oende O Jag bor i dgarbostad

O Jag bor i en hyresbostad

Boendekonstnader €/méanad
(t.ex. hyra eller bolagsvederlag
och andra boendekonstnader)

Hemvardshjalp €/manad

Kostnader for lakemedel:

Lakararvoden, laboratorie- och
Sjukkostnader (egenriskandelar) | poliklinikavgifter:

€/aret Resekostnader i anslutning till
halsovard:

Andra eventuella sjukkostnader:

MER INFORMATION
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