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Forsakringskassan

. Datum Personnummer
FV Ost 1 2018-04-06 20020115-5439
Markus Inanoglu, 010 - 111 28 45
Vardnadshavare: Avser:
Lars Silvén & Viviane Augusto Lars Augusto Silvén

Gustav Ill:s Boulevard 61 Lgh 1401
169 73 Solna Underréattelse till Solna stad:
Goknur Unal
Omvérdnadsférvaltningen
Solna stad

171 86 Solna

001788

Assistansersittning

Beslut om att du far assistansersattning

Forsikringskassan beslutar att Lars Augusto Silvén fér assistansersittning for fler
timmar fran och med augusti 2017.

I tabellen kan ni se hur manga timmar Lars fér ersiittning for per period.

Period Antal timmar
Augusti - Januari, 184 dagar 4582
Februari — Juli, 181 dagar 4885

Perioderna upprepas varje ar tills du far ett nytt beslut. Vid skottdr kommer antalet
timmar att anpassas efter att det dr 29 dagar i februari.

Beskrivning av drendet
Lars har tidigare fétt ett beslut om att han har riitt till assistansersittning med i
genomsnitt 181 timmar 33 minuter timmar per vecka.

Sa har har Forsakringskassan berédknat antalet assistanstimmar per period
Eftersom behovet av assistans inte &r lika alla dagar har Forsikringskassan beriiknat
assistanstimmarna for en period utifran olika dagar.

Augusti 2017 — Januari 2018

Olika dagar Timmar per dag  Minuter per dag Dagar i perioden
Ledig dag 83 15 84
Skoldag 18 15 98
Summa dagar i perioden 182

Februari 2018 — Juli 2018

Olika dagar Timmar per dag  Minuter per dag Dagar i perioden
Ledig dag 33 15 103
Skoldag 18 15 80
Summa dagar i perioden 183
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Datum Personnummer

FV Ost 1 2018-04-06 20020115-5439

Markus Inanoglu, 010 - 111 28 45

o Ar du inte néjd med beslutet?
Las pa nasta sida om vad du kan géra.

Forsiikringskassan

Markus Inanoglu
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FV Ost 1 2018-04-06 20020115-5439
Markus Inanoglu, 010 - 111 28 45

Ar du inte ndjd med beslutet?

Om du tycker att beslutet ir fel kan du begiira att Forsiikringskassan omprovar det.
Anviind blankett Begdran om omprivning (7024) som finns pa forsakringskassan.se.
Skicka blanketten och eventuella bilagor till Forsikringskassan, FE 179,

831 88 Ostersund. Ring 0771-524 524 om du inte kan skriva ut blanketten si
skickar vi den.

Kan du inte anviinda blanketten skickar du i stéllet ett brev till Forsiikringskassan,
OMP, Box 70320, 107 23 Stockholm. Skriv vilket beslut du vill éindra och hur du vill
att det éindras. Skriv ocksa ditt namn, personnummer, adress och telefonnummer.

Din begiiran maste komma in inom tvd ménader frén den dag du tagit del av beslutet.
Om du anlitar ett ombud maste det finnas en fullmakt,

Anmal férandringar
Du maste anmila till Forsiikringskassan om négot hinder som har betydelse {or din
ritt att fa erséttningen. Hir dr nigra exempel:

« Om du behdver mindre assistans in vad som stér i ditt beslut.

« Om du far ndgot annat stod, till exempel fran kommunen eller landstinget.

« Om du flyttar till en gruppbostad eller vardas pa sjukhus.

« Om du reser till ett land utanfoér EES och behover fler assistenter éin de som

foljer med dig fran Sverige.
« Om du vistas utomlands under en eller flera lingre perioder.

Anmiil till Férsikringskassan s snart som mdojligt men senast 14 dagar efter att du
har fatt reda pa foriindringen. Om du fir ersiittning som du inte haft ritt till kan du bli
skyldig att betala tillbaka pengarna. Forsikringskassan kontrollerar regelbundet att
den som far en erséittning ocksa har ritt till den. Forsiikringskassan kan till exempel
kontakta andra myndigheter for att kontrollera om de limnade uppgifterna dr
korrekta.

Har du fragor?
Du ér vilkommen att ringa till mig, Markus Inanoglu, pa 010-111 28 45 om du har
nagra fragor.

Kontaktuppgifter Kundcenter privatpersoner: 0771-524 524
""'v‘ Forsékringskassans inldsningscentral www forsakringskassan.se
=4 839 83 Ostersund ' g '

Org.nr: 202100-5521
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