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____________________________________________________________________________________________________ 

 

POSTADRESS E-POST TELEFON TELEFAX BANKGIRO 
924 81 SORSELE kommun@sorsele.se 0952-140 00 växel 0952-142 93 764-8470 

Besöksadress: Burevägen 4   (kommunhuset) 

www.sorsele.se 

 

 Fyll i och skicka blanketten snarast till  

  Sorsele kommun, Ekonomi, 924 81  Sorsele 
 

Personuppgifter 
Namn Personnr 

Make/maka/sambo Personnr 

 

För att kunna beräkna det ekonomiska utrymme som begränsar avgifternas storlek är 

kommunen ålagd att inhämta inkomstuppgifter för personer som har beviljats insatser för 

vård och omsorg. För makar/sambon krävs uppgifter från båda personerna. 

 Ange alltid inkomst före skatt. 

 

Uppgifter om pensionsinkomster, lön från arbetsgivare och livräntor 

Kommunen hämtar automatiskt de förmåner i form av pensioner, livräntor och bidrag som utbetalas av 

Pensionsmyndigheten och SPV (Statens Pensionsverk). Ange därför inte sådana uppgifter. 

     
 Brukaren Make/maka/sambo 

 Fr o m Kr/mån Fr o m Kr/mån 
 

Pension från ……………………………….. 
    

 

Pension från ……………………………….. 
    

 

Pension från ……………………………….. 
    

 

Privat pensionsförsäkring 
    

 

Livränta från ………………………………. 
    

 

Lön från ……………………………..…….. 
    

 

Uppgifter om övriga skattepliktiga inkomster 

Ange de inkomster du beräknas få under det närmaste året enligt de regler som gäller vid  

inkomstdeklarationen. 

     
 Brukaren Make/maka/sambo 

 Avser år Kr/år Avser år Kr/år 
 

Aktiv näringsverksamhet 
    

 

Passiv näringsverksamhet 
    

 

Kapitalinkomster, t ex ränta och utdelning 
    

 

Annat: …………………………………….. 
    

 

 VÄND 
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Uppgifter om skattefria inkomster 

Ange aktuella skattefria inkomster.  

     
 Brukaren Make/maka/sambo 

 Fr o m Kr/mån Fr o m Kr/mån 
 

Utlandspension 
    

 

Viss AGS-ersättning 
    

 

Annat: …………………………………….. 
    

 

Uppgifter om bidrag 

Ange ev bidrag och huruvida  ansökan om bostadsbidrag för pensionärer (BTP) är gjord 

     
 Brukaren Make/maka/sambo 

 Fr o m Kr/mån Fr o m Kr/mån 
 

Bostadsbidrag för barnfamilj 
    

 

Annat: …………………………………….. 
    

 

Har du/ni ansökt om BTP?  Ja    Nej  Ja      Nej 
 

Uppgifter om boendeförhållanden 

Uppgifter anges inte för den person som har bostadsbidrag för pensionärer (BTP) 

eller som bor på Lillågården/Rosengården. 

     
Jag/vi bor i                     Egen fastighet       Bostadsrätt       Hyresrätt 
 

Egen fastighet 
 

Egen bostadsyta = ……….. m² 
 

Bostadsrätt/hyresrätt 
 

Hyra = ………….. kr/mån 

 Ingår hushållsel i hyran?      Ja       Nej 

  

Bostadsyta = ……….. m² 

 
Jag försäkrar härmed på heder och samvete att de lämnade uppgifterna är fullständiga och sanna 

 

……………………. …………………………………………………………. 
Datum Underskrift 

 

OBS. Kontakta snarast handläggaren när uppgifter förändras. 
 
Behjälplig vid ifyllandet av blanketten 
Namn Telefonnr 

 


