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Anmälan 
Ändrade förhållanden  
Livränta vid arbetsskada

Fyll i här om det gäller inkomst från arbetsgivare, uppdragsgivare, bisyssla eller om du har eget aktiebolag. 
I bilagan till denna blankett finns information om hur du räknar ut din inkomst. 

Om du har flera arbeten där inkomst har ändrats, fyller du i uppgifterna under punkt 5, Övriga upplysningar. 

Det här kan påverka livräntan
Ändrad eller ny inkomst, till exempel om du

byter arbetsuppgifter utan att lönen ändras
startar eget företag som inte ger inkomst ännu.

Även andra ändringar kan påverka, till exempel om du

Den här blanketten är till för dig som har livränta på grund av en arbetsskada och vill anmäla förändringar  
som kan påverka din ersättning. 

får löneförhöjning
börjar jobba mer eller mindre än tidigare
skaffar ett extrajobb
får ersättning från familjehem.

Skicka blanketten till

Försäkringskassans inläsningscentral

839 88 Östersund

1. Dina uppgifter 

2. Ändrad eller ny inkomst från anställning eller uppdrag

1 (2)

0771-524 524 
www.forsakringskassan.se

Personnummer

Personnummer (12 siffror)Förnamn och efternamn

92
15

01
01

Telefon Anställd från och med (år, mån, dag) 

Arbetsomfattning i procent  

Gäller från och med (år, mån, dag)   

Nuvarande yrke 

Årsinkomst i kronor före skatt 

Arbetsgivarens eller uppdragsgivarens namn

www.forsakringskassan.se
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2 (2)

Fyll i här om du har enskild firma, handelsbolag eller kommanditbolag.

Inkomst av näringsverksamhet är företagets resultat (överskott eller underskott) före skatt, men efter avdrag  
för till exempel kostnader, avgifter och eventuella avsättningar till periodiseringsfonder.

Din inkomst av näringsverksamhet framgår av inkomstdeklarationen.

4. Ändring som inte påverkar din inkomst

Jag lämnar upplysningar 
i en bilaga

5. Övriga upplysningar

6. Underskrift

Jag vet att jag kan få betala tillbaka felaktigt utbetald ersättning. Jag vet att jag kan göra mig skyldig till brott om jag lämnar  
oriktiga eller ofullständiga uppgifter, eller inte meddelar Försäkringskassan när uppgifterna ändras.

Jag intygar på heder och samvete att de uppgifter jag lämnar är riktiga och fullständiga.

Datum Namnteckning Telefon

Läs mer om Försäkringskassans behandling av personuppgifter på forsakringskassan.se.

3. Ändrad eller ny inkomst från eget företag

du byter arbetsuppgifter utan att lönen ändras
du startar ett eget företag som inte ger inkomst ännu.

Fyll i om något annat har förändrats som kan påverka din rätt till livränta. Det kan till exempel vara att

Här kan du fylla i om du har flera arbeten där din inkomst har ändrats, eller om du vill skicka med övriga  
upplysningar. Kryssa i rutan om du vill lämna uppgifterna i en bilaga.

92
15

02
01

Personnummer

Arbetsgivarens eller uppdragsgivarens namn

Telefon 

Nuvarande yrke 

Årsinkomst i kronor före skatt 

Beskriv vad det är som har ändrats

Anställd från och med (år, mån, dag) 

Arbetsomfattning i procent  

Gäller från och med (år, mån, dag)   

Gäller från och med (år, mån, dag)   
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Information om hur du räknar ut din inkomst 
Om du är anställd eller har ett eget aktiebolag
Du räknar ut din årsinkomst genom att multiplicera din månadslön före skatt med 12.  
Exempel: 30 000 kronor x 12 månader = 360 000 kronor

Om du har timlön multiplicerar du din timlön före skatt med antalet timmar du arbetar på ett år. 
Exempel: 175 kronor x 2 080 timmar = 364 000 kronor

Tänk på att räkna ut din årsinkomst på deltidslönen om du arbetar deltid. 

Du ska också räkna med skattepliktiga lönetillägg, förmåner och kostnadsersättningar som du 
får under 12 månader. Exempelvis:

ob-tillägg
övertidsersättning
bonus
bilförmån
traktamente
eventuell provision.

Om du har uppdrag eller bisyssla
Räkna ihop de skattepliktiga inkomster eller arvoden som du får från uppdrag eller bisysslor. 
Exempelvis ersättning för:

styrelse- eller föreningsarbete
extraarbete
familjehem, jourhem, kontaktfamilj, stödfamilj eller kontaktperson

Ange det beloppet som du får totalt på 12 månader. 


FK 9215 (001 F 001) Fastställd av Försäkringskassan
G:\JETFORM\LOGOS\svart_ram60nya.tif
Försäkringskassans logotyp
Anmälan
Ändrade förhållanden 
Livränta vid arbetsskada
Fyll i här om det gäller inkomst från arbetsgivare, uppdragsgivare, bisyssla eller om du har eget aktiebolag.
I bilagan till denna blankett finns information om hur du räknar ut din inkomst. 
Om du har flera arbeten där inkomst har ändrats, fyller du i uppgifterna under punkt 5, Övriga upplysningar. 
Det här kan påverka livräntan
Ändrad eller ny inkomst, till exempel om du
byter arbetsuppgifter utan att lönen ändras
startar eget företag som inte ger inkomst ännu.
Även andra ändringar kan påverka, till exempel om du
Den här blanketten är till för dig som har livränta på grund av en arbetsskada och vill anmäla förändringar 
som kan påverka din ersättning. 
får löneförhöjning
börjar jobba mer eller mindre än tidigare
skaffar ett extrajobb
får ersättning från familjehem.
Skicka blanketten till
Försäkringskassans inläsningscentral
839 88 Östersund
1. Dina uppgifter 
2. Ändrad eller ny inkomst från anställning eller uppdrag
1 (2)
I:\Bom\Blanketter CBLA\Blanketter\2\Bibliotek\Bilder\Ikoner för e_tjänst\finns som e-tjänst-ikon 2_1.png
Finns som e-tjänst på Mina sidor
0771-524 524
www.forsakringskassan.se
Personnummer
Personnummer (12 siffror)
Förnamn och efternamn
92150101
Telefon 
Anställd från och med (år, mån, dag) 
Arbetsomfattning i procent  
Gäller från och med (år, mån, dag)   
Nuvarande yrke   
Årsinkomst i kronor före skatt    
Arbetsgivarens eller uppdragsgivarens namn
2 (2)
Fyll i här om du har enskild firma, handelsbolag eller kommanditbolag.
Inkomst av näringsverksamhet är företagets resultat (överskott eller underskott) före skatt, men efter avdrag  för till exempel kostnader, avgifter och eventuella avsättningar till periodiseringsfonder.
Din inkomst av näringsverksamhet framgår av inkomstdeklarationen.
4. Ändring som inte påverkar din inkomst
Jag lämnar upplysningar i en bilaga
5. Övriga upplysningar
6. Underskrift
Jag vet att jag kan få betala tillbaka felaktigt utbetald ersättning. Jag vet att jag kan göra mig skyldig till brott om jag lämnar  oriktiga eller ofullständiga uppgifter, eller inte meddelar Försäkringskassan när uppgifterna ändras.
Jag intygar på heder och samvete att de uppgifter jag lämnar är riktiga och fullständiga.
Datum 
Namnteckning
Telefon
Läs mer om Försäkringskassans behandling av personuppgifter på forsakringskassan.se.
3. Ändrad eller ny inkomst från eget företag
du byter arbetsuppgifter utan att lönen ändras
du startar ett eget företag som inte ger inkomst ännu.
Fyll i om något annat har förändrats som kan påverka din rätt till livränta. Det kan till exempel vara att
Här kan du fylla i om du har flera arbeten där din inkomst har ändrats, eller om du vill skicka med övriga  upplysningar. Kryssa i rutan om du vill lämna uppgifterna i en bilaga.
92150201
Personnummer
Arbetsgivarens eller uppdragsgivarens namn
Telefon 
Nuvarande yrke   
Årsinkomst i kronor före skatt    
Beskriv vad det är som har ändrats
Anställd från och med (år, mån, dag) 
Arbetsomfattning i procent  
Gäller från och med (år, mån, dag)   
Gäller från och med (år, mån, dag)   
1 (1)
Information om hur du räknar ut din inkomst	
Om du är anställd eller har ett eget aktiebolag
Du räknar ut din årsinkomst genom att multiplicera din månadslön före skatt med 12.  Exempel: 30 000 kronor x 12 månader = 360 000 kronor
Om du har timlön multiplicerar du din timlön före skatt med antalet timmar du arbetar på ett år. Exempel: 175 kronor x 2 080 timmar = 364 000 kronor
Tänk på att räkna ut din årsinkomst på deltidslönen om du arbetar deltid. 
Du ska också räkna med skattepliktiga lönetillägg, förmåner och kostnadsersättningar som du får under 12 månader. Exempelvis:
ob-tillägg
övertidsersättning
bonus
bilförmån
traktamente
eventuell provision.
Om du har uppdrag eller bisyssla
Räkna ihop de skattepliktiga inkomster eller arvoden som du får från uppdrag eller bisysslor. Exempelvis ersättning för:
styrelse- eller föreningsarbete
extraarbete
familjehem, jourhem, kontaktfamilj, stödfamilj eller kontaktperson
Ange det beloppet som du får totalt på 12 månader. 
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	Nuvarande yrke   : 
	Årsinkomst i kronor före skatt    : 
	Anställd från och med (år, mån, dag)  - skriv in eller välj i kalendern: 
	Arbetsomfattning i procent  : 
	Gäller från och med (år, mån, dag)  - skriv in eller välj i kalendern: 
	Personnumret fylls i automatiskt när du fyller i fältet med personnummer som kommer efter fältet för förnamn och efternamn under punkt 1. Dina uppgifter : 
	Punkt 1. Uppgifter om dig. Förnamn och efternamn: 
	Telefon : 
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	Punkt 5. Övriga upplysningar: 
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