S K P Sandnes kommunale
. pensjonskasse
Unntatt offentlighet etter off. offl. § 13, fvl. § 13.1 SEE

=" —

Sgknad om BARNEPENSJON

Sandnes kommunale pensjonskasse
Radhusgata 3

4306 SANDNES

TIf. 51 3354 91

e-post: pensjonskassen@sandnes.kommune.no

NB! Av hensyn til personvernet ditt, er det ikke anbefalt & sende sensitive opplysninger pa e-post.

Avdgdes etternavn og fornavn: Fgdselsnummer:
Barnets navn: Fagdselshnummer:
Verge/foresatt navn (dersom det er aktuelt): Fagdselsnummer:
Adresse: Postnr: Poststed:
Bankkontonr.(i barnets navn): TIf: e-post:
Dgdsdato:

Er det sgkt NAV om pensjon: []Ja [ Nei

Har du ytelser fra andre pensjons- eller trygdeordninger: [ ]Ja [ Nei

Hvis ja, oppgi hvilken ordning:

Har avdgde vaert medlem av andre pensjonsordninger: [1Ja [ Nei

Huvis ja, oppgi hvilken ordning:

Jeg samtykker i at SKP kan innhente de opplysningene som er ngdvendig for behandlingen av pensjonskravet.

sted dato sgkers underskrift

Vedlegg:

[] Skifteattest
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