Tyhjenna lomake

Ke laﬁ' Hakemus SV 8
Sairauspaivarahat
Voit tehdd hakemuksen ja I&hettaa liitteet myds Tayta lomake huolellisesti ja varmista, etté kaikki
OmakKelassa (www.kela.filomakela). tarvittavat liitteet ovat mukana.
Lisatietoja: www.kela.fi/sairastaminen Jos tarvitsemme lisatietoja, otamme sinuun yhteytta.
Voit arvioida laskurin avulla, kuinka paljon saat etuutta Postita hakemus ja liitteet osoitteeseen
(www.kela.fiflaskurit). Kela, PL 10, 00056 KELA.
ﬁ Voit kysya lisda puhelinpalvelustamme
(www_kela.fi/soita-kelaan).
Jos et ole aiemmin hakenut Kelan etuuksia ja olet muuttanut Suomeen, tayta lisaksi lomake Y 77.
Jos olet 1ahddssa ulkomaille, tayta liséksi lomake Y 38 (ks. ohjeet lomakkeelta).
Jos kyseessa on tydtapaturma, ammattitauti tai likennevahinko, korvausta tulee ensisijaisesti hakea vakuutusyhtidsta.
Jos tydkyvyttdmyyden on aiheuttanut sotilastapaturma, korvausta tulee hakea Valtiokonttorista.
Hakuaika: 2 kuukauden kuluessa tyokyvyttomyyden / tydsta poissaclon alkamisesta.
1. Hakijan tiedot
Henkil6tunnus Sukunimi ja etunimi
Puhelinnumero Séahkdpostiosoite
(D Osoitetiedot Kela saa vaestotietojarjestelmésta.
2. Tilinumero
3. Hakemus
Mité etuutta haet? Valitse yksi tai useampi vaihtoehto.
|| Sairauspéivarahaa
| | Osasairauspaivarahaa
: YEL-vakuutetun yrittajén paivarahaa omavastuuajalta
| | MYEL-vakuutetun Mela-sairauspaivarahaa omavastuuajalta
: Tartuntatautipdivarahaa. Voit siirtya suoraan kohtaan 11.
|| Luovutuspéivarahaa
4, Sairausaika
Sairausaika . . - . . (sairastumisesi alusta lahtien)
Onko tydkyvyttdmyytesi syyna tapaturma, ammattitauti, likennevahinko tai rikoksesta aiheutunut vahinko?
[ ]Ei [ | Kylia. Tayta myGs ohessa oleva Selvitys tapaturmasta.
SV 8 09.21  Verkkolomake (PDF) www.kela.fi Sivu 1 (4) »

Seuraava Sivu




5. Selvitys tyosta ja toiminnasta

Kuvaile, millaisia tehtévia tydhési kuuluu.

Oletko ollut valittomasti ennen sairastumistasi:

a. Palkansaajana?
[ |Ei [ | Kylla; ammatti ja nykyinen tyo

Tydnantajien nimet Tydsuhde alkoi

Tydsuhde paattyi

b. Yrittdjana, maanviljelijana tai elinkeinonharjoittajana?
D En E Kylla; oman yrityksen nimi, yritysmuoto, toimiala ja Y-tunnus

c. Tyo6ttémana tydnhakijana TE-palveluissa?
En Kylla; mink& ammatin t6itd haet?

d. P&éatoimisena opiskelijana?
[ ]En [ ] Kylia; miss&?

e. Muussa elamantilanteessa?
[ ]En [ Kylia; mita tyota olet tehnyt?

6. Sairauden tai tapaturman vaikutus tyokykyyn

Kuvaile, miten sairaus tai vamma vaikuttaa tydkykyysi.

7. Kuntoutustarve

Oletko keskustellut kuntoutuksen tarpeesta hoitavan |&aékérisi kanssa?
[ ]En [ | Kylia; mita olette sopineet? Jos olet jo ollut kuntoutuksessa, kerro miten se toteutui.
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8. Sairausajan tulot

Saatko sairausajalta palkkaa?
D En D Kylla. Tyénantaja iimoittaa sairausajan palkan Kelaan tyénantajien asiointipalvelussa, tulorekisterissé tai lomakkeella
Y 17 (limoitus tydnantajan maksamasta palkasta).

Tybnantajasi nimi ja yhteystiedot

Saatko tai haetko sairausajalta korvausta tai elékettd ulkomailta?
[ |En [ | Kylia; mita ja mista?

9. Sairauspaivarahan maaraan vaikuttavat tiedot

Sairauspdivarahan maaré lasketaan vuositulosi perusteella. Vuositulo tarkoittaa tulojasi 12 kalenterikuukauden ajalta. Tata aikaa
kutsutaan tarkastelujaksoksi. Paivarahan alkamisajankohdan ja tarkastelujakson valiin ja& kuitenkin 1 kalenterikuukausi, jonka aikana
saamiasi tuloja ei oteta huomioon.

Kela saa tulotiedot tulorekisterista, elakelaitoksista ja etuuksien maksaijilta. Pyydamme tuloihisi liittyvia lisatietoja talla lomakkeella.
Lue lisdd www.kela.fi/sairauspaivaraha_maara.

Saatko péivarahan kanssa samaan aikaan omaishoidon tai perhehoidon hoitopalkkiota?

[ |En H Kyll4, toistaiseksi.

Kylla, maksu jatkuu . . asti.

Oletko ollut tarkastelujakson aikana YEL- tai MYEL-vakuutettu?

[ |En [ Kylia

Oletko saanut Mela-sairauspaivarahaa tarkastelujakson aikana?

[ |En [ Kylia. Liita mukaan kopio sairauspaivarahapaétoksestd, jonka olet saanut Melasta.

Oletko saanut tarkastelujakson aikana ansiopaivarahaa tyéttdmyyskassasta?
D En D Kyll&, olen hakenut tai saanut ansiopéivérahaa seuraavalle ajanjaksolle:

(D Jos olet saanut ansiopaivarahaa useassa jaksossa esimerkiksi lomautuksen vuoksi, iimoita jaksot Lisatietoja-kohdassa.

Sairauspaivarahan perusteena oleva vuositulo voidaan laskea tarkastelujakson 3 viimeisen kalenterikuukauden tulojen perusteella.
Tama edellyttaa, ettd 3 kalenterikuukauden tulosi ovat 4:114 kerrottuna vahintaan 20 % suuremmat kuin 12 kalenterikuukauden vuositulosi.
Liséksi edellytyksena on, etta olet tarkastelujakson aikana

valmistunut ammattiin ja suorittanut tutkinnon ollut suorittamassa ase- tai siviilipalvelusta
ollut vanhempainpaivérahakauden jalkeen osittain tai kokonaan ollut vanhempainpaivérahakauden jalkeen osittain tai kokonaan
poissa tydeldaméasta alle 3-vuotiaan lapsesi kotihoidon vuoksi poissa tydeldmasta adoptiolapsesi kotihoidon vuoksi

D ollut poissa tydsta alle 16-vuotiaan sairaan tai vammaisen lapsesi D muuttanut ulkomailta Suomeen, etka ole ulkomailla ollessasi ollut
sairaanhoitoon osallistumisen vuoksi (kotihoito tai sairaalahoito) Suomessa sairausvakuutettu

Haetko paivarahaa tarkastelujakson 3 viimeisen kalenterikuukauden tulojen perusteella?
[ |En [ ] Kylia (Ilmoita perustelu edellisessa kohdassa)

10. Selvitys osa-aikatyosta ja palkasta. Tayta vain, jos haet osasairauspéivarahaa.

Palkansaaja
@ Kokoaikaty6lla tarkoitetaan alalla normaalisti sovellettavaa kokoaikaisen tydntekijan saanndllista tydaikaa.

Minkélaisessa tydsuhteessa olet?

H Kokoaikaty6ssa
Osa-aikatydssa D yhden tyénantajan palveluksessa D useamman tyénantajan palveluksessa

Liitd mukaan tydnantajan kanssa tehty osa-aikaty6ta koskeva sopimus.
Sopimuksesta tulee kayda ilmi sovittu tydaikajarjestely ja osa-aikatyon ajalta maksettava palkka.

Yrittaja
D Olen tehnyt kokoaikaty6ta. Vahennan tyoténi ajalla . . -

Kerro, miten vahennat ty6tasi 40-60 %. Esimerkiksi tekeekd joku toinen osan tydstasi?
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11. Tartuntatautipaivaraha. Tayta vain, jos haet tartuntatautipéivarahaa.

@ limoita tdssa ajanjakso, jolle olet saanut kunnan tai sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaavan 1a&kérin paétoksen tyosta
poissaolosta, eristamisesta tai karanteenista.

Tydsta poissaolon aika : ) -

Paatos koskee alle 16-vuotiasta lasta, jonka huoltaja olen D Kylla

Olen ollut kokonaan poissa D palkkatydsta D yritystoiminnasta
Olen ollut osittain poissa tydsta tai tehnyt muuta tyota. Tyojarjestelyt koskevat D palkkaty6ta D yritystoimintaa

Lisatiedot tydjarjestelyista

Tydnantajien/yritysten nimet ja yhteystiedot. Kerro myds oma osoitteesi, jos et ole iimoittanut osoitettasi Digi- ja véestétietovirastoon.

Paivaraha maaraytyy todellisen ansionmenetyksen perusteella. Toimita Kelaan tydnantajalta saamasi tieto ansionmenetyksesté tai
pyydé tyonantajaasi toimittamaan se. Kela saa tiedon YEL- ja MYEL-ty6tulosta suoraan elakelaitokselta.

12. Liitteet
@ Laékéarintodistus A on usein riittdva lyhyen sairausajan osoittamiseksi, mutta viimeistdan 60 sairauspaivan jalkeen 1&akarilta on syyta
pyytaa perusteellinen todistus eli 14&karinlausunto B.

Sairauspaivarahan maksamista varten tarvitaan 90 paivarahapaivan jalkeen tyoterveyshuollon lausunto. Pyyda lausunto tyéterveys-
ladkariltasi. Lausunto vaaditaan vain tydsuhteessa olevilta paivarahan hakijoilta.

Tydnantajan ilmoitus tydnantajien asiointipalvelussa, tulorekisterissa tai Kelan lomakkeella Y 17 (limoitus tydnantajan maksamasta
palkasta), jos tydnantajasi maksaa sairausajalta palkkaa.

Osasairauspaivarahaa varten tarvitaan tiedot tydajan vahentamisesta jokaiselta tydnantajalta, jos sinulla on useampi kuin yksi osa-
aikainen tydsuhde.

Sairauspéivéraha Osasairauspdivaraha

Laakarintodistus A Laakarinlausunto B

Laakarinlausunto B Tydnantajan kanssa taytetty lomake

"limoitus — Osasairauspaivaraha” (SV 28) tai osa-aikatyo6ta

Tartuntatautipgiviraha koskeva sopimus, josta kay ilmi vastaavat tiedot.

Kunnan tai sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaavan 1&akérin -

paatos tai laékarintodistus A tydsta poissaolosta, eristamisesta tai Luov%yﬁpalva.raha

karanteenista. [ ] Laékérintodistus A

Muut liitteet
[Imoita, jos joku liite toimitetaan myéhemmin

13. Lisatietoja — Merkitse numerolla, mihin hakemuksen kohtaan viittaat.

u Lisatietoja eri paperilla. Kirjoita paperiin nimesi ja henkilétunnuksesi.

14. Allekirjoitus
Vakuutan antamani tiedot oikeiksi ja ilmoitan, jos ne muuttuvat.
Paivays Allekirjoitus

Voimme kayttaa tdman etuusasian ratkaisemiseksi saatuja tietoja myds muussa etuusasiassa, jos tiedot on lain mukaan otettava siiné huomioon. Samoin voimme kayttaa muuta
etuutta varten saatuja tietoja ratkaistessamme tté etuutta. Saat Kelasta tietoa siita, mista voimme hankkia sinua koskevia tietoja ja mihin voimme niité luovuttaa.
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Ke [am Selvitys tapaturmasta

SV 143

Tapaturman sattuessa korvausvastuu voi olla vakuutusyhtiolla, jos kyseessa on esimerkiksi tyotapaturma tai
likennevahinko. Oikeus sairauspaivarahaan ei selvia iiman tietoa siita, onko korvausta odotettavissa myés jonkun muun
lain, esimerkiksi tyétapaturma- ja ammattitautilain mukaan. Vapaaehtoiset vakuutukset eivat yleensé vaikuta Kelan

sairauspaivarahaan.

1. Hakijan tiedot

Henkildtunnus Sukunimi ja etunimi

Puhelinnumero Séahképostiosoite

(@ Osoitetiedot Kela saa véestdtietojarjestelmast.

2. Missa tilanteessa tapaturma, vamma tai vahinko on sattunut

Lue kysymykset yksitellen ja vastaa kaikkiin kyll&/ei-vaihtoehtoihin. Vastaa myés lisékysymykseen, jos valintasi edellytta sita.

Kirjoita tarvittava kuvaus kohtaan 5.

a. Vapaa-ajalla [ Ei [ TKylla
b. Ty6ssa tai tyomatkalla tai sinulla epaillaan ammattitautia [ Ei [ TKylla
Jos vastasit kylla, iimoita tyoskenteletkd
~ omassa yrityksessé [ Ei [ TKylla
~ palkkatyossa tai maatalousyrittajana [ Ei [ TKylla
c. Liikenteessa [ Ei [ TKylla
Mik& moottoriajoneuvo aiheutti vahingon?
Rekisterinumero, jos tiedossa
d. Pahoinpitelyn tai muun rikoksen seurauksena [ Ei [ TKylla
Rikoksentekijan nimi, jos tiedossa
Oletko tehnyt rikosilmoituksen [ Ei [ I Kylia; milloin

Poliisilaitos ja paikkakunta
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3. Tapaturman korvausvastuu

Oletko hakenut tai saanut korvausta muualta?
[ Ei [ 1 Kylla; mista (vakuutusyhtion nimi)?

4. Tapaturma-aika

IImoita mahdollisimman tarkka tapahtuman ajankohta

Paivamaara

Jos kyseesséa on ammattitauti, tarkenna; millainen ja milloin ja miten se on todettu

Kellonaika

5. Kuvaile, mita tapahtui ja miten vamma syntyi

Taydenna tietoja vamman syntymisesta tai vahingon kulusta. Miten loukkaannuit, ja mitkd vammat syntyivat tapaturmaisesti?

Mika tai mitka muut asiat vaikuttivat?

6. Allekirjoitus

Péivays Allekirjoitus
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