Atagande/Samtycke

.. 2025-12-02
Overférmyndare i samverkan
Kinda, Vimmerby, Ydre och Atvidabergs kommuner
Person som atar sig att bli god man
Namn Personnummer
Adress Postnummer Ort
Vistelseadress (om annan &n ovanstaende) Postnummer Ort
Tel bostad Tel arbete Tel mobil e-postadress
Huvudman
Namn Personnummer
Adress Postnummer Ort
Vistelseadress (om annan &n ovanstaende) Postnummer Ort
Tel bostad Tel arbete Tel mobil e-postadress

Héarmed &tar jag mig uppdraget som god man for ovanstaende huvudman. Jag dr medveten om att
uppdraget innebar att jag skall: I vardnadshavare och féormyndares stille ansvara for barnets personliga
forhéllande och skota dess ekonomiska angeldgenheter.

Jag ér ocksd medveten om att jag skall i 6vrigt skall fullgbra mitt uppdrag enlighet med reglerna i
foréldrabalken och har tagit del av den information angéende uppdraget som jag fatt fran
overformyndaren.

Ort och datum

Namnteckning person som atar sig att bli god man, forvaltare eller sarskilt forordnad formyndare

Namnfértydligande

Héarmed godkénner jag att ovanstaende person forordnas som stillforetrddare for mig.

Ort och datum

Namnteckning huvudman/myndling som fyllt 16 ar

Namnfortydligande

Personuppgifter som ldmnas i denna handling behandlas av 6verférmyndaren for administration och
andra atgirder som behovs for att handlagga drendet. Behandlingen kan ocksa avse framstillning
av statistik, debitering av avgift samt uppdatering av adressuppgifter.

Post: Vimmerby kommun, Overformyndare i samverkan, 598 81 Vimmerby Besok: Stanggatan 28
Telefontider: 010-356 90 00, méandag, tisdag och torsdag 10-12.00 E-post: ovis@vimmerby.se Webbplats:

www.vimmerby.se
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