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INKOMSTFORFRAGAN - information

De uppgifter du ldamnar pa den har blanketten anvands till att berédkna din vard- och omsorgsavgift. Storleken pa
avgiften varierar fran person till person beroende pa inkomst och hjalpbehov. Det kan galla trygghetslarm,
hemtjanstinsatser, hemsjukvard, flytt till sarskilt boende eller tillfallig plats pa korttids/vaxelboende.

Du kan valja att inte I1amna nagra uppgifter och far da betala den hogsta avgiften som kommunen far ta ut,
maxtaxa.

Sollefted Kommun tillampar maxtaxa enligt Socialtjanstlagen. | maxtaxan ingar avgifter fér hemtjanst i egna
hemmet, pa sarskilt boende eller korttidsplats/vaxelboende, trygghetslarm, kostnad fér matdistribution,
hemsjukvard samt ledsagning.

Hogsta sammanlagda avgift for 2026 ar 2 660 kronor/manad. For endast trygghetslarm, 302 kronor/manad
och for hemsjukvard 403 kronor/manad.

Detta ingar inte i maxtaxa:

e  Hyra pa sarskilt boende
Kost pa sarskilt boende
Kost vid korttids/vaxel boende
Kost i ordinart boende
Servicekostnader korttidsboende
Hygienartiklar sarskilt boende
Hjalpmedelsavgifter

Autogiro
Vill du att dina fakturor skall betalas via autogiro, sa finns blankett att hamta pa hemsidan eller pa
Medborgarservice. Medborgarservice har telefonnummer 0620-68 20 00.

Ansokan om bostadsbidrag/bostadstillagg gor du via:

Pensionsmyndigheten om du ar 65 ar eller Forsédkringskassan om du ar yngre an 65 ar.
aldre. Telefon: 0771-524 524
Telefon: 0771-776 776 www.forsakringskassan.se

www.pensionsmyndigheten.se

Kom ihag! Har du bostadstillagg och far dndrad bostadskostnad, anmal detta till ovan namnda myndighet. Vi far
informationen till oss nar andringen ar registrerad.

Ovrig information

Vi borjar behandla uppgifterna fran den manad de har kommit in till oss och vi &ndrar inte avgifter retroaktivt vid
for sent inlamnad blankett. Vid férandringar av inkomster, pensioner, bostadskostnad mm ska ny inkomstblankett
ldmnas in.

Medborgarservice finns i kommunhusets entréplan. De kan hjalpa dig med enklare fragor eller att kopiera dina
underlag. Du kan aven lamna in din inkomstblankett dar. Telefon: 0620-68 20 00.

Mer information gallande aldreomsorg finns att Iasa pa internetadressen: www.solleftea.se

Uppgifter om dina personliga och ekonomiska férhallanden behandlas i enlighet med gallande EU:s
dataskyddsordning, GDPR, samt svensk lagstiftning.

Sa hér fyller du i blanketten:

1. Personuppgifter
Uppge férnamn, efternamn och personnummer, aven for make/maka/registrerad partner.

2. Civilstand
Kryssa i om du &r gift, sambo eller ensamstaende. For att kunna debitera ratt avgift behover vi uppgifter om hela
hushallet aven om det bara ar en person i hushéllet Kryssa i om du ar gift, sambo, registrerad partner eller
ensamstaende som far insatser fran Solleftea kommun.

FORTSATTNING PA BAKSIDAN


http://www.pensionsmyndigheten.se/
http://www.forsakringskassan.se/
http://www.solleftea.se/

3. Maka/make/registrerad partner/sambo
Fyll i uppgifter fér make/maka/registrerad partner eller sambo.

4. Annan postmottagare av rakning och beslut
Har uppger du om du vill att ndgon annan ska ta emot dina rakningar och avgiftsbeslut. Fyll i postmottagarens for
och efternamn, adress, telefonnummer dagtid samt vilken relation vederbérande har till dig.

5. Jag har kostnader fér god man/férvaltare
Kryssa i och bifoga arvodebeslut med uppstalining om kostnader for dig eller din make/maka/registrerad partner.
Har du/ni inget beslut tillgangligt, sa kontakta éverférmyndarnamnden pa Solleftea Kommun sa far dom hjalpa
dig.

6. Inkomst av kapital
Sammanlagd inkomst av kapital per den 31 december foregdende ar. Exempelvis ranteinkomster eller
utdelning/vinst pa vardepapper. Uppgifterna finns att hamta pa din skattedeklaration eller arsbesked.

7. Inkomster
Inkomster som utbetalas av Forsakringskassan/Pensionsmyndigheten behdver inte uppges. De hamtas
automatiskt. Garantipension, inkomstpension, premiepension, tillaggspension, ankepension,
aldreforsorjningsstdd, sjukpenning, sjukersattning, aktivitetsersattning, vardbidrag, omstallningspension,
efterlevandepension, livranta, sarskilt bostadstillagg och bostadsbidrag.
Ovriga privata pensioner, pensionsférsakringar och évriga inkomster gallande dig — samt din
make/maka/registrerad partner maste ni sjalva fylla i. Exempelvis tjanstepension, SPV, KPA, AMF, Alecta, a-
kassa, foraldrapenning, aktivitetsstdd, underhallsbidrag m.fl. Se fler exempel pa blanketten.
Era inkomster laggs ihop vid utrakning och delas darefter lika.

8. Boendekostnad
Bostadskostnad beraknas for den bostad som du ar folkbokférd pa. Varje folkbokférd person i bostaden beraknas
att bekosta sin andel av den totala bostadskostnaden. Om du bor pa sarskild boende ska hemmavarande
makes/makas/registrerade partners bostadskostnad ocksa fyllas i en inkomstblankett.

For hyresratt galler grundhyra. Samma galler for bostadsratt. Om el ingar i hyran, sa ange detta med ett kryss i
rutan. GIom inte att ange kvadratmeterytan pa bostaden.

For egen fastighet anger du taxeringsvardet samt boendeyta m2, samt om du har bostadslan/skuld — med aktuell
rantesats. Du kan dven ange faktiska kostnader for bostaden. Utan dessa beraknar vi din boendekostnad enligt
samma schablon som Fdrsakringskassan/Pensionsmyndigheten anvander.

9. Avdrag for dubbelboende i 3 manader i samband med flytt till sarskilt boende
Om sarskilds skal foreligger, kan jamkning av dubbel bostadskostnad medges i samband med inflyttning i sarskilt
boende. Jamkning medges i hégst tre manader fran inflyttningsdatumet. Jamkningsbeloppet motsvarar den
lagsta bostadskostnaden, efter avdrag av eventuellt bostadstillagg.
Forutsattning for att beviljas jamkning ar:
e Att den person som ansdkan avser ar ensamstaende
¢ Att den person som ansokan avser, inte har banktillgangar eller 1att realiserbara tillgangar som 6verstiger
100 % av gallande prisbasbelopp (ar 2025 ar prisbasbeloppet 58 800 kronor).
Foljande kopior ska bifogas anstkan:
o Hyreskontrakt for den tidigare bostaden,
¢ Kuvitto pa betald hyra fér var och en av de manader som jamkningen avser for den tidigare bostaden;
Kopia pa behallning enligt kontouppgift fran bank

10. Underskrift
Kom ihag att skriva under blanketten och skicka in den i tid. Vi borjar behandla dina uppgifter fran den manad
den kommit in till oss. Kan du inte skriva under blanketten sjalv, sa kan nagon annan vara behjalplig vid
ifyllandet. Viktigt att ange telefonnumret dagtid till den personen, om vi behéver komma i kontakt med
vederborande.

Har du fragor ar du vilkommen att ringa avgiftshandliggare Adress dit _d” skickar
Telefon: 0620 -68 20 00 blanketten:

Mandag, tisdag, torsdag och fredag: 08:00-09:30,10:00-11:30. Solleftea Kommun _
Kommunstyrelseférvaltningen

Avgiftshandlaggare
881 80 SOLLEFTEA




