
Bl.nr. D-270

Fullmakt 
Innhenting av pensjons- 
opplysninger for institusjoner

Slik gjør du:
1. Lagre skjemaet
2. Fyll ut
3. Send inn via kontaktskjemaet på klp.no eller per post eller faks. 

Dette skjemaet krever signatur!

Vennligst bruk blokkbokstaver!

1. NAVN PÅ DEN SOM ETTERSPØR FULLMAKT
Navn kommune / institusjon / annet

Navn på ansvarlig for forespørselen:

* For verger/hjelpeverger: Dokumentasjon på oppnevnelse som verge/hjelpeverge må vedlegges.

Gjensidig forsikringsselskap
Org.nr.: 938 708 606 Foretaksregisteret
Pb. 400 Sentrum, 0103 Oslo
Tlf.: 05554
www.klp.no

2. NAVN PÅ BEBOER / FULLMAKTSGIVER
Etternavn, Fornavn: Fødselsnummer. (11 siffer):

Sted: Dato: 

Underskrift av beboer eller verge/hjelpeverge* 
 
 
 
 
 

Følgende institusjon gis herved fullmakt til å innhente opplysninger om størrelse på pensjon fra Kommunal 
Landspensjonskasse (KLP)

https://klpinteraktiv.klp.no/person/enkel#kontaktskjema?type=klp.department.categorydimension.faq_area.offbed.fond.kjopfond
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