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Inkomstförfrågan 2023
gällande avgifter för omsorg till äldre och funktionsnedsatta 

Om du inte vill lämna inkomstuppgift 

 Jag vill inte lämna uppgifter om ekonomiska förhållanden som rör mig eller maka/make/reg. partner. Jag är 

införstådd med att någon beräkning av förbehållsbelopp och avgiftsutrymme inte kan göras och att jag därmed 

accepterar att betala högsta avgift enligt kommunens taxa. Glöm inte att skriva under på baksidan. 

Om du vill lämna inkomstuppgift 
Fyll i dina aktuella inkomster före skatt (brutto) avseende år 2023. När det gäller inkomster av kapital ska 
du fylla i uppgifterna från årets slut, 2022-12-31. Bifoga handlingar som styrker dina uppgifter.

Avser Maka/make/reg. partner/sambo: 

Personnummer 

Namn (för- och efternamn) 

Typ av inkomst Kronor/månad före skatt Kronor/månad före skatt 

Pensionsmyndigheten Hämtas automatiskt Hämtas automatiskt 

Alecta/SPP 

AMF 

KPA 

SPV 

Övriga privata 
pensioner/försäkringar 

Aktivitetsersättning 
(inkomstrelaterad) 

Sjukersättning 

Lön från anställning eller 
arbetslöshetsersättning 

Livränta, skattepliktig del 

Vårdnadsbidrag skattepliktig del 

Utlandspension skattepliktig del 

AGS 

Inkomst av kapital 
(senaste taxering) ÅRSBELOPP 

Ej skattepliktig utlandspension 

http://www.ostragoinge.se/


Dina personuppgifter kommer att behandlas enligt GDPR. Se information på kommunens hemsida. 
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Bostad (Glöm ej bifoga specifikationer enligt nedan under rubrik Bilagor) 

Bostaden delas med  maka/make/reg. partner/sambo  barn  annan___________________________________ 

Lägenhet Hyreskostnad, kr/månad 

Eget hus 

OBS! Om ni inte äger huset så måste ni bifoga ett avtal där det framgår vilken hyra/kostnader som ni ska betala. 

Fastighetsbeteckning 

Aktuell skuld på fastigheten, kr Aktuell räntesats, % 

Kostnaderna för drift och uppvärmning beräknas enligt Pensionsmyndighetens schablon, 615 kr/m2

Bostadstillägg 

 Jag/vi har sökt bostadstillägg 

 Jag/vi har inte sökt bostadstillägg 

Fördyrade levnadskostnader (Glöm ej bifoga specifikationer enligt nedan under rubrik Bilagor) 

Kostnad för god man/förvaltare (kr/år) Kostnader för arbetsresor (kr/mån) Minderåriga barn, ange personnummer 

Bilagor (OBS! Om inte alla begärda uppgifter/handlingar bifogats, kan vi inte handlägga ditt ärende.) 

Kopia av Specifikation till Inkomstdeklaration 1 för inkomstår 2022 Sid 1 (sidan med Kontroll- och inkomstuppgifter) 
Kopior av utbetalningsbesked från alla utbetalare (utom Pensionsmyndigheten) för år 2023
Kopia på senaste hyresspecifikation (behövs ej om du bor i särskilt boende) 

Handlingar som visar räntesats, amortering och storlek på lån som rör fastigheten/bostadsrätten  

Arvodesbeslut från överförmyndaren avseende utgift för god man/förvaltare gällande år 2022

Annat (t.ex. underlag gällande underhållskostnad för minderåriga barn, faktura för arbetsresor) 

Vem ska räkningen skickas till? 

Namn Adress 

Postnummer Postort 

Din inkomstförfrågan ska ha inkommit till avgiftshandläggaren inom en månad från att insats påbörjats. Du 

kommer att debiteras högsta avgift till dess att inkomstuppgifter inkommer. Avgiften kommer inte att ändras 

bakåt i tiden på grund av för sent inlämnad inkomstuppgift. För att kunna pröva om din avgift kan reduceras är 

det viktigt att du sökt bostadstillägg (BTP). Ansökan om bostadstillägg gör du hos Pensionsmyndigheten. 

Underskrift 

När du eller anhörig/god man skriver under försäkrar du att de uppgifter du lämnar är riktiga och att du inte 

utelämnar något. 
Datum Underskrift Telefon dagtid 

Blanketten skickas till: Avgiftshandläggare, Östra Göinge kommun, Box 66, 289 03 Broby
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