
Ansionmenetyskorvaushakemus
Vaalilautakunnat ja -toimikunnat

Keskusvaalilautakunta

1. Hakijan tiedot

Ohje: Täytä kohta 2 ja toimita työnantajan todistus ansionmenetyksestä tai työnantaja täyttää kohdan 3.
Liitä todistus ansionmenetyksestä liitteeksi, ellei työnantajan todistus ole tässä lomakkeessa kohdassa 3.

Sukunimi Etunimi Lähiosoite

Postinumero Postitoimipaikka Henkilötunnus

Tilinumero IBAN -muodossa (18 merkkiä)

Työnantajan nimi

Päivä, jolta palkka on vähennetty

Päivä

€ / tunti

Alkoi ja päättyi klo

Alkoi ja loppui klo

Ansionmenetys €

Yhteensä €

Työnantajan nimi ja puhelinnumero

2. Ansionmenetys

3. Työnantajan todistus työansion menetyksestä

5. Hakijan allekirjoitus

4. Lisätietoja

Työnantajan allekirjoitus ja nimenselvennys 

Päivämäärä Allekirjoitus 

PK_618_1.0

LähetäPalauta huolellisesti täytetty lomake liitteineen sähköpostiosoitteeseen kaisu.rautio(at)ouka.fi tai postiosoitteella:  
Keskusvaalilautakunta, PL 1, 90015 Oulun kaupunki. Muista toimittaa myös kuluvan vuoden ansiotuloverokortti,  
jos et ole sitä vielä toimittanut. Ansionmenetyskorvausten maksupäivä on joka kuun 15. päivä.
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