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Gavle

KOMMUN

Har du fragor?

Gavle Kommun
Styrning och stéd
Overférmyndarenheten
Telefon 026-17 80 00

Ansvarig myndighet ar Overférmyndarndmnden.

Atagande som férvaltare / god man / medférmyndare

Datum:

Skickas till:

Gavle Kommun
Styrning och stéd
Overférmyndarenheten
801 84 Gavle

Kontaktuppgifter forvaltare / god man / medféormyndare

Sid 1 (2)

For- och efternamn Personnummer
Adress
Postnummer Ort

E-postadress

Mobilnummer

I:I Ja
[ Inei

Samtycker du till att 6verformyndarndamnden gor registerkontroller mot polisen, socialtjdnsten och
kronofogden for att kunna bedéma din lamplighet som stallféretradare?

Atagandet galler

I:I God man fér ensamkommande barn
I:I Medférmyndare
[ ] ilifatiig god man for specifik rattshandling

Huvudman

For- och efternamn

Personnummer

Uppdrag vid forvaltare och god man

Jag ar beredd att ata mig uppdraget som férvaltare / god man géllande féljande omfattningar:

Omfattningar fore 1 juli 2026
|:| Bevaka hans / hennes ratt
|:| Forvalta hans / hennes egendom

|:| Sdérja for hans / hennes person

Omfattningar efter 1 juli 2026
|:| Ekonomiska angelagenheter
|:| Personliga angelagenheter

Gavle kommun 801 84 Gavle Besoksadress Drottninggatan 22
Kundtjanst 026-17 80 00 gavle.kommun@gavle.se www.gavle.se
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Sid 2 (2)

Giller atagandet ett byte av forvaltare / god man?

':I Ja, fran och med vilket datum dnskas bytet:

I:I Nej

Mote med huvudman

Har du tréaffat eller haft kontakt med huvudmannen i samband med detta atagande?

I:lJa, beskriv hur (exempelvis via telefonsamtal, traff, genom boende/anhériga eller liknande):

':I Nej, beskriv varfor:

Jag samtycker till att ovanstaende person utses till god man for mig med uppgift enligt ovan.
Underskrift huvudman

Underskrift (huvudman) Namnfortydligande
Underskrift

Underskrift, god man/forvaltare/medformyndareltillfillig god man Datum
Namnfortydligande Oort

Gavle kommun behandlar de personuppgifter du Iamnar enligt EU:s dataskyddsférordning.
Du kan ta del av den lagliga grunden for behandlingen av dina personuppgifter pa

www.gavle.se/dataskydd. Om du undrar dver nagot kan du mejla till dataskyddsombud@gavle.se
eller ringa 026—178000 och be om att fa tala med ett dataskyddsombud.

Skriv ut
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