REDOGORELSE FOR ARBETS- OCH NARINGSBYRAN OM
FORETAGSVERKSAMHET

(PRIVAT NARINGSIDKARE; bl.a. yrkesutévare och firma)

Del A

Den sokandes namn Personbeteckning

For att utreda din ratt till utkomstskydd bor du overlamna en redogorelse Over
foretagsverksamheten till arbets- och naringsbyran.

Med privat naringsidkare avses bland annat yrkesutovare, rorelseidkare och personer med
registrerad firma. Det viktiga &ar att det ar fraga om foretagsverksamhet som utévas i en fysisk
persons namn. | denna blankett anvands uttryck som "'foretagare' och "foretagsverksamhet™
aven nar foretagsverksamhet som utovas i en fysisk persons namn avses.

I systemet for utkomstskydd for arbetslosa kan &ven arbetande for en familjemedlems rakning
betraktas som utfvande av foretagsverksamhet. Med familjemedlem avses maka/make och
person i registrerat partnerskap. Dartill betraktas en sambo och en person som ar i rakt upp-
eller nedstigande led slakt eller som &r bosatt i samma hushall som familjemedlem.

Nedtill pa blanketten finns plats for en fritt formulerad redogérelse. Om du har flera foretag
ska en egen blankett fyllas i for varje foretag.

Arbets- och naringsbyran begér vid behov ytterligare uppgifter. Arbets- och naringsbyran kan
ocksa forutsatta att du ska uppvisa utredningar for att bekréafta uppgifterna du angett.

1. Grunduppgifter

1.1 Foretagets namn eller en person i vars namn foretagsverksamheten utdvas
1.2 FO-nummer

1.3 Foretagets adress

1.4 Foretagets telefonnummer
1.5 Foretagets webbplats

6/2016




2. Foretagande
Valj ratt alternativ:

2.1 o Jag arbetar eller arbetade i eget namn utan att vara i arbetsforhallande till
uppdragsgivarna.

2.2 o Jag arbetar eller arbetade for en familjemedlems rakning.

2.3 o Jag varken arbetar eller har arbetat i eget namn eller for en familjemedlems rakning.

Om du har gjort en del av de tilldelade uppdragen (eller motsvarande arbetsprestationer) i
arbetsforhallande och en del som privat naringsidkare, valj punkt 2.1 eller 2.2.

3. Du beréattade att du utdvar eller utdvade foretagsverksamhet i eget namn eller for en
familjemedlems rékning. Har situationen pa denna punkt andrats? Namn ocksa datum for
andringarna.

Del B

4. Inledande av foretagsverksamhet

4.1 Ar det frdga om en ny verksamhet som skall inledas eller om att fortsatta tidigare
avbruten foretagsverksamhet?

Ja.o
Nej. O

Om du har inlett foretagsverksamheten eller fortsatt foretagsverksamheten som arbetslos,
svara ''Ja'", aven om foretagsverksamheten, exempelvis uppdraget, redan har avslutats. Ifall
du redan har uppvisat en utredning 6ver inledande av foretagsverksamheten till arbets- och
naringsbyran, svara ""Nej"".

4.1.1 Hanfor eller hanforde sig forberedande verksamheter till inledande av
foretagsverksamheten eller fortsattande av tidigare verksamhet och nar inleddes eller inleds
forberedelserna?

4.1.1.1 o Ja, forberedelserna pabérjades eller pabérjas den
4.1.1.2 0 Nej, till inledande av foretagsverksamheten hinfor eller héinforde sig
inga forberedande verksamheter.




4.1.2 Hurdana forberedelser hanfor eller har hanfort sig till inledande av
foretagsverksamheten (exempelvis uthyrning av lokaler och/eller renovering, olika
marknadsforingsatgarder osv.)?

4.2 Nar har foretagets produktionsinriktade eller ekonomiska verksamhet inletts?

4.2.1 o Verksamheten inleddes eller inleds den
4.2.2 o0 Verksamheten har iinnu inte inletts och tidpunkten ér inte dnnu klar.

4.3 Ar foretaget eller har det varit infort i registret 6ver mervardesskattepliktiga foretag?

4.3.1 o Ja, fr.o.m.
4.3.2 0 Nej.

4.4 Ar foretaget eller har det varit infort i forskottsuppbordsregistret?

4.4.1 o Ja, fr.o.m.
4.4.2 o Nej.
4.5 Ar foretaget eller har det varit i arbetsgivarregistret?

4.5.1 o Ja, fr.o.m.
4.5.2 o Nej.

5. Arbetshistoria och motsvarande verksamhet under foretagsverksamheten

5.1 Har du under foretagsverksamheten haft férvarvsarbete som ej ansluter sig till
foretagsverksamheten?

o Ja. o Nej.

Arbetsgivare Arbetet inleddes Arbetet upphorde Arbetsforhallandet fortsatter
Arbetstid (timmar i veckan)




5.2 Har du studerat pa heltid under foretagsverksamheten?

o Ja. o0 Nej.
Laroanstaltens namn Studierna inleddes Studierna avslutades Studierna
pagar
Oa
Oa

5.3 Kan du namna nagon annan verksamhet under perioden for foretagandet, som du anser
kunna pavisa att din foretagsverksamhet inte hindrar dig fran att ta emot ett heltidsarbete?

o Ja, vilken?
o Nej.

6. Upphorande av foretagsverksamhet

6.1 Har foretagets produktionsinriktade eller ekonomiska verksamhet upphort eller kommer
den att upphdra?

6.1.1 o Ja, den upphérde/upphor
6.1.2 0 Nej.

6.2 Har du avstatt fran FOPL-forsakringen?

6.2.1 0 Ja, forsikringens giltighetstid gar ut den
6.2.2 © Nej.
6.2.3 o Jag har inte haft en FOPL-forsakring.

6.3 Beratta fritt om upphdrande av foretagets produktionsinriktade och ekonomiska
verksamhet. Namn ocksa om foretagsverksamheten fortsattningsvis sysselsatter dig pa
nagot satt.




7. Upphorande med eget arbete i en situation dar foretagsverksamheten eventuellt fortsatts

7.1 Har ditt arbete vid foretaget upphort eller kommer det att upphéra pa grund av
exempelvis permittering eller arbetsoférmaga, aven om foretaget fortsatter sin verksamhet?

o Ja, arbetet upphor eller har upphort
o Nej.

7.2 Har ditt arbete i foretaget upphort pa grund av vasentligt nedsatt arbetsformaga?

o Ja.
o Nej.

7.2.1 Har maximitiden for sjukdagpenning utgatt?

o Ja, den sista sjukdagpenningsdagen var
0 Nej.

Med denna fraga avses upphorande av sjukdagpenning pa grund av utgangen av
maximitiden. Om din ratt till sjukpenning har upphdért pa grund av nagon annan orsak,
valj alternativ ""Nej"".

7.2.2 Har du ett lakarutlatande enligt vilket du fortfarande ar arbetsoférmdogen?

o Ja.
o Nej.

7.2.3 Ar din ans6kan om invalidpension anhéngig eller har den avslagits?

o Ja.
o Nej.




7.3 Beratta, uppfyller du foljande kriterier.

7.3.1 Gor du eller har du gjort arbete i uppdragsforhallande at samma uppdragsgivare
pa det satt som de bestammer? oJa o Nej

7.3.2 Antalet uppdragsgivare ar

7.3.3 Har du ett fast driftsstalle for utdvande av foretagsverksamheten?
(Arbetsutrymme som avskilts fran det egna hemmet avses inte i detta fall som

ett driftsstélle.) oJa o Nej
7.3.4 Har du i din tjanst under det senaste aret haft anstallda i arbetsforhallande fére du
registrerat dig som arbetssokande? oJa o Nej
7.3.5 Har alla dina uppdragsforhallanden upphért? o Ja. 0 Nej.

Uppdragsgivare / Arbetet inleddes / Arbetet upphérde / Arbetet pagar / Flera perioder for
samma uppdragsgivare

/ / / O /o
/ / / O /o
/ / / O /o
/ / / O /o

Anteckna har dina uppdragsforhallanden fran det gangna aret. Om du under denna tid inte
har haft uppdrag, anteckna uppgifterna om det senaste uppdraget. Om du har haft flera
uppdrag till samma uppdragsgivare, anteckna uppgifterna om det senaste uppdraget och
valj punkten "'Flera perioder fér samma uppdragsgivare'.

7.3.6 Redogor for vad bristen pa uppdrag beror pa (exempelvis bristen pa efterfragan eller
etablerat satt inom branschen).

Om du har haft anstallda med arbetsforhallande, redogér for deras arbetsuppgifter och
anstéllningsforhallandets langd under det ganga aret.




7.4 Hur lange kan foretagsverksamheten i genomsnitt utdvas under ett ar
pa grund av naturforhallandena?

7.4.1 0i hogst sex manader
7.4.2 0i over sex manader

7.5 Redogor for naturforhallanden som inverkar pa bedrivandet av foretagsverksamheten
samt dvriga faktorer som paverkar saken (exempelvis sdsongsvariationer betraffande
utomstaende arbetskraft). Vilken ar foretagets typiska arliga verksamhetsperiod?

8. Upphdrande av arbete for foretagarens familjemedlem

8.1 Har den foretagsverksamhet om vilken du nu gor denna utredning, utdvats under de tva
senaste aren i ditt namn?

o Ja.
0 Nej.

8.2 Hur lange har du arbetat i foretaget innan ditt arbete upphérde
under de foregaende tva aren?

8.2.1 o0 hogst sex manader
8.2.2 i dver sex manader
8.2.3 o inte 6verhuvudtaget

Senast under tiden

8.3 Har ditt arbete i familjeforetaget endast berott pa ditt deltagande i arbets- och
naringsbyrans tjanster eller pa en praktikperiod for studierna?

O Ja.
0 Nej.




8.4 Var nagot av foljande alternativ orsaken till att du slutade arbeta? (\Valj réatt alternativ.)

8.4.1 o Avslutande av foretagets produktionsinriktning.

8.4.2 0 Andring av foretagets hela produktionsinriktning eller forindrad
verksamhet.

8.4.3 0 Avslutning eller utliggning av den verksamhet som tidigare gav dig sys
selsattning.

8.4.4 o Annan motsvarande orsak,

vilken?

8.4.5 o Inget av ovanstiende.

8.5 Har du permitterats pa grund av produktionsorsaker eller ekonomiska orsaker?

o Ja.
o Nej.

Permitteringen inleddes eller inleds den

Permitteringen avslutas O Avslutningsdatumet ér en
uppskattning

8.5.1 Har inom det senaste aret minst en annan anstalld som inte ar familjemedlem blivit
uppsagd eller permitterad fran foretaget pa grund av produktionsorsaker eller ekonomiska
orsaker?

o Ja.
o Nej.

8.5.2 Har du nagon annan forsékring an forsakringen som avses i lagen om pension for
foretagare eller forséakringen som avses i lagen om pension for lantbruksforetagare?

o Ja.
o Nej.

8.6 Har ditt arbete och lonebetalning avbrutits pa grund av att féretaget rakat ut for en
eldsvada, naturkatastrof eller annan motsvarande orsak, men du har inte permitterats?

o Ja.
o Nej.

8.6.1 Har foretaget minst en annan arbetstagare som ar i samma situation som du och
som inte ar en familjemedlem?

o Ja.
o Nej.




8.6.2 Har du nagon annan forsakring an forsakringen som avses i lagen om pension for
foretagare eller forséakringen som avses i lagen om pension for lantbruksforetagare?

o Ja.
o Nej.

8.7 Har ditt arbete i foretaget avslutats pa grund av att foérutsattningarna for
foretagsverksamheten permanent har forsvagats?

o Ja.
o Nej.

Om du svarade "'Ja", lamna in kopior av de tva senaste resultatrakningarna och
balansrakningarna som ingar i foretagets bokslutshandlingar till arbets- och naringsbyran.
Om foretagets situation har forsvagats sedan den senaste rakenskapsperioden avslutades,
lamna in till arbets- och naringsbyran en annan berékning dver den inkomst som
verksamheten inbringar. Av berékningen ska framga hur stor inkomst som uppstar i
foretaget per anstalld.

8.7.1 Har foretaget andra anstéllda an foretagarens familjemedlemmar?

o Ja.
o Nej.

8.7.2 Av vilken orsak upphdrde du med arbetet i foretaget?
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9. Uppgifter angaende foretagsverksamhetens art

9.1 Redogor for foretagets verksamhet samt for dina egna arbetsuppgifter inom
foretaget.

9.2 Beratta hur mycket foretagsverksamheten sysselsatter dig.
(Exempelvis hur manga timmar om dagen, under vilken tidpunkt infaller verksamheten osv.).
Om situationen har andrats, beratta &ven om det.

9.3 Redogor for hur bindande foretagsverksamheten ar. (Exempelvis hur snabbt
du kan ta emot ett erbjudet arbete trots foretagsverksamheten osv.)
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Del C

10. Tillaggsuppgifter om andra faktorer som hanfor sig till foretagsverksamheten?
(Exempelvis uppgifter om ansokning av startpeng.)

11. Att soka heltidsarbete
Soker du och &r du beredd att ta emot heltidsarbete? (\Valj ratt alternativ.)

11.1oJa.

11.2 o Nej.

11.3 o Nej. Inte under min foretagsverksamhet.

11.4 o Nej. Jag far delinvalidpension och séker deltidsarbete.

En forutsattning for utkomstskyddet for arbetslésa ar att soka heltidsarbete. Forutsattningen
galler ocksa exempelvis permitterade. Om du far delinvalidpension, racker det att du soker
deltidsarbete.

12. Underskrift

o 1 och med att jag inlamnar redogdrelsen till arbets- och naringsbyran forsakrar jag att de
uppgifter jag gett ar riktiga.

Underskrift Datum

For kdnnedom: Arbets- och naringsbyran ger ett arbetskraftspolitiskt utlatande om
foretagsverksamhetens inverkan pa din ratt till arbetsloshetsforman till utbetalaren av
arbetsloshetsformanen i princip som gallande tills vidare. Du ar skyldig att meddela arbets-
och naringsbyran om andringar i foretagsverksamheten. Sddana andringar kan exempelvis
vara utvidgande av foretagsverksamheten och aterinledande av arbetet eller hela
foretagsverksamheten.




