
Synpunkter på mitt ärende

Namn och personnummer
Förnamn Efternamn Personnummer

Synpunkter på mitt ärende och återbetalning

Ort och datum Underskrift
Underskrift

V
 1

.3
 1

61
1

179 000

Observera att du endast kan välja ett av nedan alternativ.

Jag godkänner att betala tillbaka ersättning. Jag vill i så fall betala genom att:

A-kassan gör avdrag från mina kommande utbetalningar. Jag förstår att om jag inte får ersättning så måste skulden
betalas på annat sätt.

Vi kommer överens om en avbetalningsplan. Jag förstår att en engångsavgift på 170 kronor kan tillkomma.

Jag kan betala av skulden med ......................................... kronor per månad.

Få ett inbetalningskort på hela beloppet.

Jag vill inte betala tillbaka ersättning.

Hur vill du göra med ditt ärende och återbetalning?

Byggnads a-kassa, FE 36, 930 88 Arjeplog. Telefon 010-601 18 00. Webbplats: www.byggnadsakassa.se

Skicka blanketten till: 
Byggnads a-kassa 
FE 36 
930 88 Arjeplog
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