
NYANMÄLAN

SPK
105 34 STOCKHOLM

Fylls i av arbetsgivaren
Personnummer Namn

Postadress

Anställningsdatum Månadslön kr Tillägg kr/mån Förmån kr/mån Arbetstid i %

Arbetsgivarens underskrift: Datum Telefon

Namnförtydligande

För korrekt beräkning av förmåner och premier är det väsentligt att anställd som är äldre än 25 år fyller i 
uppgifterna nedan. Personuppgifter behandlas enligt personuppgiftslagen (PUL).
          Jag har ingen pensionsrätt från tidigare anställning.
          Jag har tjänstepension intjänad från tidigare anställningar hos nedan angivna pensionsgivare.

     Alecta   Bankpension FPK KP KPK SHB  SPK   SPP    Annan …………………..….
          Jag har haft anställning som LO-arbetare
          Jag har haft anställning hos statlig eller kommunal arbetsgivare (OBS!  komplettera tabellen nedan)
          Jag har pensionsförsäkring betald av tidigare arbetsgivare. Försäkringsbolag:
          Bifoga kopia av försäkringsbrevet. ......………………………………. ………..

Komplettera tabellen nedan om du är osäker på var eventuell tjänstepension finns registrerad.

fr o m t o m

………………………. ………………………………………………….. …………………………………………………..

………………………. ………………………………………………….. …………………………………………………..

………………………. ………………………………………………….. …………………………………………………..

………………………. ………………………………………………….. …………………………………………………..

………………………. ………………………………………………….. …………………………………………………..
Uppgifter som SPK behöver för att säkerställa din omfattning av BTP-planen:

Jag är fullt arbetsför (dvs jag får inte ersättning pga arbetsoförmåga från Försäkringskassan).
Jag får sjukpenning/sjukersättning eller motsvarande från Försäkringskassan sedan: ………………………..
Jag har avtalspension under utbetalning från tidigare anställning. Utbetalare: ………………………………..

Härmed ger jag SPK fullmakt att inhämta information om min tidigare intjänade tjänstepension 
Datum Namnteckning

…………………………. ……………………………………………………………………………………………………
Tfn arb Annan tfn E-postadress

…………………………. ………………………………. ………………………………………………………………..
Adress Telefon Telefax
105 34 STOCKHOLM 08-412 38 60 08-21 93 55

SPK-nummer

Befattning / arbetsställe / tidigare efternamn
Tjänstetid  Arbetsgivare Om du haft statlig eller kommunal tjänst, ange:
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