Svenska
kyrkan

Katarina
férsamling

Ansdkan om ekonomiskt stéd
Carl August S6derlunds donationsfond

Namn Personnr

Jag har skyddad identitet

Adress

Postnr Postadress
Telefon E-post
Gift / sambo Ensamstdende Hemmavarande barn

Make / Maka / Sambo

Namn Personnr

Hemmavarande barn (inkl vuxna hemmavarande barn)

Namn Personnr
Namn Personnr
Namn Personnr

Utbetalning

Till konto Bank

Clearingnummer Kontonummer

Betalning mot faktura (t ex optiker, tandvard)

Hoégbergsgatan 15A, 116 20 Stockholm
astrid.borje@svenskakyrkan.se
svenskakyrkan.se/katarina
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Svenska
kyrkan

Katarina
férsamling

Inkomster, tillgangar och I6pande utgifter

Sid2av3

Alla inkomster, tillgdngar och utgifter ska styrkas med bifogad deklaration eller
slutskattsedel, arsbesked fran bank och intyg pa 6vriga ekonomiska tillgdngar.

Inkomster (manadsvis)

Sokande

Lon

Forsorjningsstod
Pension/ATP/Privat pension
Sjukersattn/Aktivitetsersattn
Sjukpenning
A-kassa/Aktivitetsstod
CSN/Studiebidrag
Bostadsbidrag/-tillagg
Foraldrapenning
Barnbidrag

Underhallsstod

Ovrigt

Total summa inkomster:

Faststalld férvarvsinkomst
(Stér i slutskattebeskedet)

Bostadsforhallanden

Hyresratt

Antal boende i hushéllet

Tillgangar
Saknas

Tillgéngar sésom bankmedel / vardepapper / fastigheter etc

Skulder/lan

Saknas Finns

Hoégbergsgatan 15A, 116 20 Stockholm
astrid.borje@svenskakyrkan.se
svenskakyrkan.se/katarina

Make-a/sambo

Egen fastighet / Bostadsratt

Utgifter (manadsvis)
Sékande

Hyra

Forsakringar

El

Telefon

Internet

TV

Hemtjanst

Barnomsorg

Avbetalningar

Ovrig
Summa utgifter:

Kopeskilling/marknadsvarde

Total summa tillgangar

Summa skulder/lan




Svenska Katarina
kyrkan forsamling

L evnadssituation Sid3av 3

Beskriv din nuvarande situation och specificera andamélet fér din ansokan.

Beskrivning Uppskattad kostnad

Bifoga féljande dokument

« Lakarintyg som styrker kronisk sjukdom eller fysisk funktionsnedsattning
+  Familjebevis (bestalls pa Skatteverkets hemsida)

« Deklaration/ Slutskattebesked/ Utdrag ur beskattningsregistret

+  Nuvarande inkomst (16n, férsorjningsstod, pension)

*  Hyresavi

Personuppgifter

Jag ger mitt uttryckliga samtycke till att Katarina férsamling behandlar mina personuppgifter samt férsakrar att de uppgifter
som jag léamnat i ansdkan &r fullstdndiga och sanningsenliga. Jag har tagit del av hur Katarina férsamling hanterar mina
personuppgifter (se bilagan till ansékan: "Hantering av fonder/stiftelser som..”). Skulle mina angivna forhallanden i nagot
avseende andras, forbinder jag mig att utan dréjsmal underratta Katarina forsamling.

Datum Namnunderskrift

Hoégbergsgatan 15A, 116 20 Stockholm
astrid.borje@svenskakyrkan.se
svenskakyrkan.se/katarina



Svenska
kyrkan

Katarina
férsamling

Valkommen att ans6ka om medel fran Katarina férsamlings
stiftelse Carl August Séderlunds donationsfond

For att vi ska kunna behandla din ansdkan korrekt &r det obligatoriskt att samtliga falt fylls i.
Om en uppgift i ansdkningsblanketten inte &r aktuell for dig, sétt ett streck i rutan.

Viktigt — las detta innan du skickar in ansékan

Alla sbkande, dven tidigare bidragsmottagare, maste i ar (2026) bifoga samtliga dokument
som listas nedan. Ansokningar som saknar nagot av dessa dokument kommer att avslas.

Obligatoriska bilagor:

Lakarintyg som styrker kronisk sjukdom eller fysisk funktionsnedséattning

Familjebevis (bestalls via Skatteverket)

Aktuell kopia pa deklarationen for 2026 dvs uppgifter baserat pa inkomstar 2025 (alla sidor).
Nuvarande inkomstuppgifter (t.ex. [6n, pension, férsérjningsstod)

Hyresavi

Kontrollera innan du skickar:

L] Alla falt i blanketten &r ifylida

[] Samtliga dokument ovan ar bifogade

Vem kan s6ka?

For att vara berattigad maste foljande villkor uppfyllas:

Du har en kronisk sjukdom eller fysisk funktionsnedsattning
Din arsinkomst (brutto) far inte dverstiga 236 800 kr
Dina tillgangar far inte Gverstiga ett prisbasbelopp 59 200 kr (inkl. bil, fritidshus, bankmedel)

Om du bor med négon eller ar gift, ska hushallets totala arsinkomst raknas.

Gransen ar da 296 000 kr (236 800 + 59 200). For varje ytterligare person i hushallet okar
gransen med ett prisbasbelopp per person. Obs! Bifoga dven den andra personens deklaration/
slutskattebesked.

Sista ans6kningsdag: 2026-04-30

Posta din ansdkan till:

Att: Astrid Borje
Katarina forsamling
Hogbergsgatan 15A
116 20 Stockholm

Hoégbergsgatan 15A, 116 20 Stockholm
astrid.borje@svenskakyrkan.se
svenskakyrkan.se/katarina



