
INFORMATION OM 
ARBETSTAGAREN

Namn Födelsedatum

INFORMATION OM 
ICKE 
BARNAFÖDANDE 
FÖRÄLDERN 

Namn Födelsedatum

Arbetsgivare

INFORMATION OM 
BARNET

Beräknade födelsetiden för barnet Barnets födelsedatum

GRAVITETSLEDIGHET 
40 vardagar

Begynnelsedatum Gravitetsledighet skall anmälas till arbetsgivaren senast två 
månader före den planerade ledighetens början. 

Slutdatum 

BARNAFÖDANDE 
FÖRÄLDERS 
FÖRÄLDRALEDIGHET 

1. PERIOD Begynnelsedatum Föräldrapenning utgår på grundval av ett barns födelse och 
adoption under högst 320 vardagar, varav varje förälder har rätt 
att använda hälften, d.v.s.160 vardagar.

En föräldrapenningberättigad förälder får överföra sammanlagt upp 
till 63 föräldrapenningdagar till en försäkrad som är barnets andra 
förälder, vårdnadshavare till barnet eller make till den överlåtande 
föräldern eller den andra föräldern. Maken behandlas på samma 
sätt som en försäkrad som ständigt bor i ett gemensamt hushåll 
med föräldern under civilstånd.

Arbetstagaren har rätt att ta ut föräldraledighet under högst fyra 
perioder som ska vara minst 12 vardagar långa.

Föräldraledighet skall anmälas till arbetsgivaren senast två 
månader före den planerade ledighetens början. 

Om ledigheten varar högst 12 vardagar är anmälningstiden dock 
en månad.

Slutdatum 

2. PERIOD Begynnelsedatum 

Päättymispäivä

3. PERIOD Begynnelsedatum 

Päättymispäivä

4. PERIOD Begynnelsedatum 

Slutdatum 

ICKE 
BARNAFÖDANDE 
FÖRÄLDERS 
FÖRÄLDRA 
LEDIGHET
Icke barnfödande 
föräldra kan hålla 
föraldraledighet 1 - 18 
vardagar i samband 
med att ett barn föds 
under graviditetsåldern

1. PERIOD Begynnelsedatum Föräldrapenning utgår på grundval av ett barns födelse och 
adoption under högst 320 vardagar, varav varje förälder har rätt 
att använda hälften, d.v.s.160 vardagar.

En föräldrapenningberättigad förälder får överföra sammanlagt 
upp till 63 föräldrapenningdagar till en försäkrad som är barnets 
andra förälder, vårdnadshavare till barnet eller make till den 
överlåtande föräldern eller den andra föräldern. Maken behandlas 
på samma sätt som en försäkrad som ständigt bor i ett 
gemensamt hushåll med föräldern under civilstånd.

Arbetstagaren har rätt att ta ut föräldraledighet under högst fyra 
perioder som ska vara minst 12 vardagar långa.

Föräldraledighet skall anmälas till arbetsgivaren senast två 
månader före den planerade ledighetens början. 

Om ledigheten varar högst 12 vardagar är anmälningstiden dock 
en månad.

Slutdatum 

2. PERIOD Begynnelsedatum 

Slutdatum 

3. PERIOD Begynnelsedatum 

Slutdatum 

4. PERIOD Begynnelsedatum 

Slutdatum 

TILLÄGGSINFORMATION

DATUM OCH  
UNDERSKRIFT 

Plats Datum

Arbetstagarens underskrift  Arbetsgivarens / mottagarens underskrift

Namnförtydligande Namnförtydligande

Avsnittet om familjeledigheten som ska meddelas vid varje given tidpunkt fylls i på blanketten. Planen kan av grundad anledning ändras i enlighet med 
lagstadgade uppsägningstider. Såvida inte en ny anmälan görs anses informationen i denna plan vara en anmälan som krävs enligt lag.

ANMÄLAN OM GRAVITETS- ELLER FÖRÄLDRALEDIGET
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Tarralappu
Upphovsärtten till detta formulär har Finsk handel.
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