Overférmyndarnamnden i sédra Lappland

Dorotea Lycksele Storuman Sorsele Asele Vilhelmina kommuner

ANSOKAN OM TILLFALLIG GOD MAN

Enligt 11 kap. 2 § foraldrabalken

HUVUDMAN / OMYNDIGE (den som ansékan avser)

ANSOKAN

Ifylls av 6verférmyndarnamnden:

Fornamn:

Personnummer:

Efternamn:

Telefonnummer:

Folkbokforingsadress:

Postadress:

E-post:

NUVARANDE FORMYNDARE / GOD MAN / FORVALTARE

Fornamn: Personnummer:
Efternamn: Telefonnummer:
Adress: Postnummer och ort:
E-post:

FORMYNDARE / GOD MAN / FORVALTARE (Om flera finns / dr férordnade)

Fornamn: Personnummer:
Efternamn: Telefonnummer:
Adress: Postnummer och ort:
E-post:

Info om GDPR: www.lycksele.se/gdpr




ANSOKAN 2(3)

Overférmyndarnamnden i sédra Lappland

Dorotea Lycksele Storuman Sorsele Asele Vilhelmina kommuner

SKAL TILL ANSOKAN

Ange bakgrund till ansékan — beskriv den situation som har uppstatt och varfér den omyndige / huvudmannen
inte kan féretrddas av sin ordinarie stdllféretrddare (formyndare / god man / forvaltare).

Som tillfallig god man féreslar jag (inte obligatoriskt)

Fornamn: Personnummer:
Efternamn: Telefonnummer:
Adress: Postnummer och ort:
E-post:

Eventuell relation till den person som ansékan galler (huvudman / omyndige):

Den som far uppdraget som tillféllig god man ska ha en ordnad ekonomi och i évrigt vara ldmplig fér uppdraget.
Overférmyndarndmnden gér dérfor alltid en kontroll om betalningsanmdérkningar och mot belastningsregistret
innan en person erbjuds uppdraget. Vid behov genomférs éven en kontroll hos socialférvaltningen.
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Overférmyndarnamnden i sédra Lappland

Dorotea Lycksele Storuman Sorsele Asele Vilhelmina kommuner

Jag/vi ansoker harmed om férordnande av en tillfallig god man enligt 11 kap. 2 § FB

Underskrift (formyndare/god man/férvaltare):

Namnfortydligande: Ort och datum:

Underskrift (formyndare/god man/férvaltare, om flera):

Namnfortydligande: Ort och datum:

Underskrift, huvudman (om denne forstar vad saken géller) eller den omyndige (om 6ver 16 ar), samtycker till
ovanstaende atgard:

Namnfortydligande: Ort och datum:

En tillfdllig god man har rétt till arvode for sitt uppdrag. Huvudregeln dr att det ér den som far god man som ska
betala arvodet. Detta gdller dven fér omyndiga barn.

Overformyndarenheten i sédra Lappland Postadress Myndighetsmail
Telefontid, vardagar 10:00-12:00 Lycksele Kommun overformyndarnamnd@lycksele.se
0950-168 50 Overférmyndarenheten Webbplats

921 81 LYCKSELE www.lycksele.se/ofn
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