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851 81 Sundsvall 
0771-670 670 
bolagsverket.se 

Fusion 
Försäkringsaktiebolag

Fyll i blanketten på din dator eller texta tydligt. 
Skriv under och skicka in den i original. Läs mer på sidan 3. 

Skicka till: 
Bolagsverket 
851 81 Sundsvall

1. Kontaktuppgifter i ärendet
Kom ihåg att fylla i e-postadress och telefonnummer så att vi enkelt kan kontakta dig. 
Kontaktpersonens förnamn och efternamn  Företagsnamn 

Postadress Postnummer Postort 

E-postadress Telefonnummer dagtid Ev. depositionskontonr (tre siffror) 

2. Anmälan gäller
Typ av fusion – markera ett alternativ 

 Fusion av helägt dotterbolag  Absorption  Kombination 
Typ av ärende – markera ett alternativ 

 Registrering av fusionsplan  Registrering av genomförd fusion 

3. Fusion av helägt dotterbolag
Moderbolag som övertar  
helägt dotterbolag 

Organisationsnummer Företagsnamn 

Moderbolaget ska enligt den bifogade fusionsplanen överta 

Helägt dotterbolag 1 
(överlåtande bolag) 

Organisationsnummer Företagsnamn 

Helägt dotterbolag 2 
(överlåtande bolag) 

Organisationsnummer Företagsnamn 

Helägt dotterbolag 3 
(överlåtande bolag) 

Organisationsnummer Företagsnamn 

4. Absorption

Övertagande bolag 
Organisationsnummer Företagsnamn 

Det övertagande bolaget ska enligt den bifogade fusionsplanen överta 

Överlåtande bolag 1 
Organisationsnummer Företagsnamn 

Överlåtande bolag 2 
Organisationsnummer Företagsnamn 

Överlåtande bolag 3 
Organisationsnummer Företagsnamn 

5. Kombination – det övertagande bolaget som bildas
Föreslaget företagsnamn 

Det övertagande bolaget ska enligt den bifogade fusionsplanen överta 

Det äldsta överlåtande 
bolaget 1 

Organisationsnummer Företagsnamn 

Överlåtande bolag 2 
Organisationsnummer Företagsnamn 

Överlåtande bolag 3 
Organisationsnummer Företagsnamn 

http://www.bolagsverket.se/
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6. Övrigt

7. Underskrift – använd blå bläckpenna
Datum Namnteckning Namnförtydligande 

Registreringsavgift 
Kontaktpersonen i ärendet får ett meddelande med information om registreringsavgiften och hur den ska betalas. När 
betalningen har kommit in till oss kan vi börja arbeta med ditt ärende. 
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Information 
Använd den här blanketten när du ska anmäla fusion av ett försäkringsaktiebolag. Vi 
skickar ett registreringsbevis när vi har registrerat ärendet. 

I e-tjänsten Sök företagsinformation kan du kontrollera vad som händer med ditt ärende och 
även betala registreringsavgiften. E-tjänster och mer information hittar du på bolagsverket.se. 

Tänk på att du bara kan anmäla en fusionsplan per anmälan. 

1. Kontaktuppgifter i ärendet
Fyll i kontaktuppgifterna i ärendet. Vi skickar i första hand meddelanden till kontaktpersonens 
e-postadress.
Om du är ett ombud som har ett depositionskonto hos Bolagsverket och depositionskontot ska 
användas för betalning av registreringsavgiften, ska du också fylla i det tresiffriga kontonumret.

2. Anmälan gäller
Markera det som din anmälan gäller. Dukan bara anmäla en typ av fusion och en typ av ärende
per anmälan.

3. Fusion av helägt dotterbolag
Om fusionen gäller fusion av helägt dotterbolag, ska du fylla i organisationsnummer och
företagsnamn för moderbolaget och för de helägda dotterbolag som moderbolaget ska överta.
Är det fler än tre dotterbolag kan du skriva dem i ruta 6. Övrigt eller på en bilaga till anmälan.

4. Absorption
Om fusionen gäller absorption ska du fylla i organisationsnummer och företagsnamn för det
övertagande och de överlåtande bolagen. Är det fler än tre överlåtande bolag kan du skriva
dem i ruta 6. Övrigt eller på en bilaga till anmälan.

5. Kombination
Om fusionen gäller kombination ska du fylla i föreslaget företagsnamn för det övertagande 
bolaget som bildas i och med fusionen samt organisationsnummer och företagsnamn för de 
överlåtande bolagen. Är det fler än tre överlåtande bolag kan du skriva dem i ruta 6. Övrigt 
eller på en bilaga till anmälan. 

Du ska också anmäla det övertagande försäkringsaktiebolaget som bildas genom fusionen. 
Använd blanketten Nyregistrering, nr 866. Det är viktigt att du skriver att 
försäkringsaktiebolaget bildas genom fusion i ruta 20. Övrigt. 

6. Övrigt
Här kan du fylla i övriga uppgifter.

7. Underskrift
Vem ska skriva under anmälan?

• Fusion av helägt dotterbolag – en styrelseledamot eller den verkställande direktören i
moderbolaget.

• Absorption – en styrelseledamot eller den verkställande direktören i det övertagande
bolaget.

• Kombination – en styrelseledamot eller den verkställande direktören i det äldsta
överlåtande bolaget.
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Fusion av helägt dotterbolag 

När ska anmälan skickas in? 
• Registrering av fusionsplan – moderbolaget ska anmäla fusionsplanen med bilagor för

registrering inom en månad från det datum då planen skrevs under. Privata aktiebolag
behöver inte registrera planen om alla aktieägare i moderbolaget har undertecknat
fusionsplanen. De kan direkt ansöka om tillstånd hos Finansinspektionen.

Ansök om tillstånd 
Ansök om tillstånd att verkställa fusionsplanen hos Finansinspektionen. Finansinspektionen 
meddelar sedan Bolagsverket sitt beslut. 

Fusion genom absorption och kombination 

När ska anmälan skickas in? 
• Registrering av fusionsplan – det övertagande bolaget, eller vid kombination, det äldsta

överlåtande bolaget, ska anmäla fusionsplanen med bilagor för registrering inom en
månad från det datum då planen skrevs under. Privata aktiebolag behöver inte
registrera planen om alla aktieägare i de fusionerande företagen har undertecknat
fusionsplanen. De kan direkt ansöka om tillstånd att verkställa fusionsplanen hos
Finansinspektionen.

• Ansök om tillstånd att verkställa fusionsplanen – Du ska ansöka om tillstånd att
verkställa fusionsplanen hos Finansinspektionen inom en månad efter det att planen
har börjat gälla i samtliga företag. Finansinspektionen meddelar sedan Bolagsverket sitt
beslut.

• Registrering av genomförd fusion vid absorption – styrelsen för det övertagande bolaget
ska anmäla genomförd fusion inom två månader från det att Finansinspektionens
tillstånd att verkställa fusionsplanen har vunnit laga kraft eller regeringen har meddelat
sådant tillstånd.

• Registrering av genomförd fusion vid kombination – styrelsen för det övertagande
bolagen ska anmäla genomförd fusion inom två månader från det att
Finansinspektionens tillstånd att verkställa fusionsplanen har vunnit laga kraft eller
regeringen har meddelat sådant tillstånd.

Bilagor 

Registrering av fusionsplan vid fusion av helägt dotterbolag 
• Fusionsplan (bestyrkt kopia). Fusionsplanen ska vara daterad och underskriven av minst

halva antalet styrelseledamöter i samtliga företag.
• Yttrande från en auktoriserad eller godkänd revisor för samtliga företag (bestyrkt kopia).

Registrering av fusionsplan vid fusion genom absorption och kombination 
• Fusionsplan (bestyrkt kopia). Fusionsplanen ska vara daterad och underskriven av minst

halva antalet styrelseledamöter i samtliga företag.
• Yttrande från en auktoriserad eller godkänd revisor för samtliga företag (bestyrkt kopia).
• Företagens årsredovisningar och revisionsberättelser för de senaste tre räkenskapsåren

(bestyrkta kopior) för vilket årsredovisning har lämnats.
• Kompletterande ekonomisk information (bestyrkt kopia) – om fusionsplanen har

upprättats senare än sex månader efter utgången av det senaste räkenskapsåret för
vilket årsredovisning har lämnats.

Registrering av genomförd fusion vid absorption 
• Intyg i original från en auktoriserad eller godkänd revisor om att det överlåtande

bolagets tillgångar har överlämnats till det övertagande bolaget.
• Anmälan av aktiekapitalets ökning, blanketten Nyemission, nr 875 – gäller när

fusionsvederlaget är nya aktier i det övertagande bolaget.
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Registrering av genomförd fusion vid kombination 
• Intyg i original från en auktoriserad eller godkänd revisor om att det överlåtande

bolaget har lämnat över sina tillgångar till det övertagande bolaget.
• Anmälan om nyregistrering av det övertagande bolaget, blanketten Nyregistrering, nr

865.
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