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0771-17 90 00 
www.forsakringskassan.se

Uppgifter om barn över 16 år 
Förlängt barnbidrag

1 (1)

Avser läsår Personnummer

Skicka blanketten till

Försäkringskassans inläsningscentral

839 88 Östersund

Barn får automatiskt barnbidrag till och med juni det år de fyller 16 år, eller till och med det kvartal de fyller  
16 år om de är födda under perioden juli-december. Försäkringskassan behöver uppgifter om att barnet går i  
skolan först när den automatiska utbetalningen upphör. 

1. Barnet OBS! Blanketten ska fyllas i av skolan
Förnamn och efternamn Personnummer (12 siffror)

2. Förälder eller vårdnadshavare
Förnamn och efternamn Personnummer (12 siffror)

Förnamn och efternamn Personnummer (12 siffror)

3. Skolgång
Årskurs Typ av utbildning

Grundskola Anpassad grundskola Anpassad gymnasieskola Specialskola

Utbildningen beräknas vara avslutad år, månad, dag Om barnet börjar utbildningen 
under en pågående termin

utbildningen börjar/beräknas börja år, månad, dag

4. Skola
Namn

Utdelningsadress Postnummer och ort

5. Underskrift av skolan
Datum Namnteckning Telefon

Namnförtydligande 

Läs mer om Försäkringskassans behandling av personuppgifter på forsakringskassan.se.
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Avser läsår
Personnummer
Skicka blanketten till
Försäkringskassans inläsningscentral
839 88 Östersund
Barn får automatiskt barnbidrag till och med juni det år de fyller 16 år, eller till och med det kvartal de fyller 
16 år om de är födda under perioden juli-december. Försäkringskassan behöver uppgifter om att barnet går i 
skolan först när den automatiska utbetalningen upphör. 
1. Barnet
OBS! Blanketten ska fyllas i av skolan
Förnamn och efternamn
Personnummer (12 siffror)
2. Förälder eller vårdnadshavare
Förnamn och efternamn
Personnummer (12 siffror)
Förnamn och efternamn
Personnummer (12 siffror)
3. Skolgång
Årskurs
Typ av utbildning
Grundskola
Anpassad grundskola
Anpassad gymnasieskola
Specialskola
Utbildningen beräknas vara avslutad år, månad, dag
Om barnet börjar utbildningen
under en pågående termin
utbildningen börjar/beräknas börja år, månad, dag
4. Skola
Namn
Utdelningsadress
Postnummer och ort
5. Underskrift av skolan
Datum
Namnteckning
Telefon
Namnförtydligande 
Läs mer om Försäkringskassans behandling av personuppgifter på forsakringskassan.se.
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