ROLLNAS JK®™ koMm?

UTBILDNINGSKONTORET INKOMSTANMALAN

Barn- och utbildningsforvaltningen

INKOMSTANMALAN —
FORSKOLA, FRITIDSHEM OCH PEDAGOGISK OMSORG

For att kunna faststalla ditt barns avgift behdver vi uppgifter pa din inkomst, enligt
Skollagen Avgifter 8 kap, Forskolan, 20 §, 14 kap, Fritidshem, 12 § och 25 kap, Annan
pedagogisk verksamhet, 9 § samt enligt Férordning (2001:160) om statsbidrag till
kommunen som tillampar maxtaxa inom férskola och fritidshemmet, Avgiftsgrundande
inkomst 5 §.

Vid dndrad inkomst eller andrade familjeforhallanden ar du skyldig att
snarast anmala andringen till utbildningskontoret.

Betalningsansvarig
Foérnamn Efternamn Personnummer

Gatuadress, postnummer, postort

E-post Telefon

[ ] Anstalld [] Foraldraledig [] Studerande
[ ] Egenrorelse [ ] Arbetslds/arbetspraktik

Arbetsgivare, namn Telefon arbete
Make/maka/sambo

Férnamn Efternamn Personnummer

Gatuadress, postnummer, postort

E-post Telefon

[ ] Anstalld (] Féréaldraledig [ ] Studerande
[] Egen rorelse [ ] Arbetslds/arbetspraktik

Arbetsgivare, namn Telefon arbete

Placerade barn

Namn Personnummer Placeringsstalle
Namn Personnummer Placeringsstalle
Namn Personnummer Placeringsstalle
Information

» Avgiften ar baserad pa hushallets sammanlagda inkomst, fére skatt och per manad, aven
om barnen boende i hushallet ar gemensamma barn eller inte.

» Nar du fatt plats pa forskola/fritidshem for ditt/dina barn ar du skyldig att omedelbart lamna in
uppgift om din inkomst. Du ska lamna uppgifterna innan placeringen paboérjas.

» Om du inte lamnat in uppgift om din inkomst debiteras hogsta avgiften.

Utdelningsadress Besoksadress Webb Telefon E-post Bankgiro

821 80 Bollnas Stadshustorget 2 www.bollnas.se 0278-250 00 utbildningskontoret@bollnas.se 594-2636

2023-12-19



2(2)

Ekonomisk redogorelse fran och med (datum)

] Lamnar inte ekonomisk redogorelse, accepterar maxtaxan for inkomst éverstigande
56 250 kr/man.

Betalnings- Make/maka/
Beskattningsbar inkomst ansvarig sambo

L6n och andra skattepliktiga inkomster (t.ex. OB, arvoden, jour,
bilférman, familjehemsersattning)

Egen foretagare — dverskott inkomstslaget naringsverksamhet
(bifoga kopia pa senaste deklarationen)

A-kassa, aktivitetsstdd (bifoga intyg)

Sjukersattning, foraldrapenning (bifoga intyg)

Vardbidrag for barn, skattepliktig del (bifoga intyg)

Ovriga skattepliktiga inkomster

Ej beskattningsbar ersattning
[ ] Far ekonomiskt bistand enligt socialtjanstlagen (férsérjningsstdd) bifoga intyg fran IFO
[ ] Etableringsersattning (bifoga beslut)
[] Studerande (bifoga beslut fran CSN)

Underskrift

Jag har tagit del av gallande villkor och bestdmmelser och intygar att uppgifterna ar
riktiga.

Ort Datum
Namnteckning, betalningsansvarig Namnfortydligande
Namnteckning make/maka/sambo Namnfértydligande

Blanketten skickas till
Bollnds kommun, Utbildningskontoret, 821 80 Bollnas eller via e-post till
utbildningskontoret@bollnas.se

Information om behandling av personuppgifter

Du har ratt att kontakta oss for att fa information om vilka uppgifter som behandlas om dig eller for att begara
rattelse, Overforing, radering eller begransning av dina personuppgifter. Du kan aven kontakta vart
dataskyddsombud: dataskyddsombud@kfsh.se, for mer information se www.bollnas.se. Du har ratt att
lamna klagomal till tillsynsmyndigheten Datainspektionen om du tycker att vi behandlar dina personuppgifter
pa ett felaktigt satt.
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