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Redogorelse och
drs-/slutberdttelse

i

Avser kalenderar Period fr.o.m. - t.o.m.

Antingen fyller du i kalenderdr eller en period

Huvudman/omyndig

Namn Personnummer

God man/férvaltare/férmyndare

Namn Personnummer

Relation till huvudmannen, exempelvis anhorig, personlig assistent eller kontaktperson etc.

Uppgifterna i denna drsberdttelse intygas:

Ort Datum Ort Datum

God mans/férvaltares/férmyndares namnteckning God mans/férvaltares/férmyndares namnteckning

Fér granskning av uppdraget och bedémning av arvodets storlek behéver éverférmyndarnédmnden
fé& en beskrivning av de dtgdrder som du har vidtagit. Detta gdller for alla gode man, férvaltare och
férordnade férmyndare oavsett omfattning av uppdraget, dven om du inte begdr arvode.

1. Uppdraget under perioden har varit:

O Mycket latt O Latt O Normalt O Omfattande O Mycket omfattande

1.2 Redogor kortfattat for hur uppdraget har varit under perioden




1.3 Uppdragets utveckling under perioden

O Detta &r min foérsta period som stdllféretréddare fér denna huvudman

O Lattare &n tidigare O Ungefér som tidigare O Svdrare dn tidigare

1.4 Anser du att uppdraget bor férédndras? O Uppdraget har upphort

O Nej O Ja, det bér upphéra helt O Ja, det boér ersattas med foérvaltarskap

O Ja, det bér andras pd annat satt, forklara:

2. Huvudmannens situation

2.1 Boende
O sarskilt boende O Bostadsratt O Hyresratt O Gruppbostad
O Korttidsboende O Egen fastighet O Bostadslés O Inneboende
O Hos féraldrar O Behandlingshem O Annat:
Ange aktuellt boende och telefonnummer:

2.2 St6éd och insatser

O Annat/kommentar:

O Hemtjénst O Boendepersonal O Fardtjénst O Trygghetslarm
O Matdistribution O Make/maka O Slékt/vanner, tel:
O Personlig assistent, tel: O Kontaktperson, tel:

2.3 Sysselsdttning

O Pensiondr O Daglig verksamhet O Sjukskriven
O Arbetss6kande O Studerande O Anstdalld
O Annat:

3. Ansokningar och atgarder

3.1Kryssa i det du har ansékt om under perioden:

O Hemtjénst O Forsérjningsstod O Bostadstillagg/bidrag
O Aktivitetsersattning O Merkostnadsers. O Assistansersdttning
O Stipendium/fond O Nytt boende O Matdistribution

O Annat:

O Fardtjénst
O Studiebidrag

O Trygghetslarm

3.2Kryssa i det du deltagit i eller varit i kontakt med under perioden:

O vardplanering O Bistdndshandl. O Socialsekreterare
O Bostadsbyte O Lérare O Férsakringsbolag
O Annat:

O LSS-handlaggare

O Polis

3.3 Kryssa i om du vidtagit nagra dtgdrder i samband med:

O Fastighetsforsaljn. O Fastighetskép O Dédsbo/arv
O Avveckla bostad O Domstolsférhandling O Skuldsanering

O Annat/kommentar:

O Fastighetsgéva




4. Ekonomi

4.1 Vem betalar huvudmannens rékningar?

O Undertecknad O Huvudman och undertecknad gemensamt

O Annan, ange vem:

4.2 Hur betalas rdkningarna?

O Internet O Bank (&éver disk) O Giroblanketter O Autogiro

O Annat:

4.3 Vilka personer anvénder uttagskort kopplade till huvudmannens konton?

O Undertecknad O Huvudmannen O Personal O Ingen, kort finns inte

O Annan person, ange vem:

4.4 Hur forser du huvudmannen med privata medel?

O Kontanter till huvudmannen O Overfors till huvudmannens privata konto
O Kontanter till boendepersonal O Overfors till konto som disponeras av personal

O Jag har under perioden stéimt av kontantkassan pé& boendet
O Annat:

4.5 Har din huvudman?

O Egen hemférsdakring* * Det ér viktigt att huvudmannen har ratt férsdkringsskydd.

Om hemférsakring saknas - férklara varfér:

O utmatning frén Kronofogden O Olycksfallsférsékring

O Drabbats av férseningsavgift O Drabbats av aterbetalningskrav
O Drabbats av betalningsanmarkning** O Skuldsanering

** Forklara i sé fall hur detta kunnat ske:

4.6 Inkomstuppgifter hos myndigheter

Har din huvudmans hushaill fatt férandrad inkomst eller tillgéngar som gér att dessa uppgifter bér uppdateras hos
Férsakringskassan, Pensionsmyndigheten eller andra utbetalande myndigheter?

O Ja, och jag har gjort det O Ja, men jag har dnnu inte gjort det O Nej

5. Kontakter
Samarbetet med huvudmannen har fungerat: O Bra O Mestadels bra O Daligt
Besok/traffar: O Inga O1-2 ggr/ar 01-2 ggr/ménad 0 1-2 ggr/vecka
Antal telefonsamtal/SMS/e-post med huvudman: Med anhériga: Med évriga:

Har du I6pande informerat huvudmannen om uppdraget under aret? O Ja O Nej

0 Om nej, varfér?

Hur har du under dret tagit reda pd huvudmannens vilja i viktiga frdgor under dret?

Svar:

6. Valbefinnande
6.1 Hur har huvudmannens vdalbefinnande tillgodosetts under perioden?




7. Begdran om arvode och kostnadsersdttning

7.1 Arvode

Jag begdr arvode fér denna period: OJa O Nej

7.2 Kostnadsersdttning OBS! endast ett av nedanstdende alternativ ska fyllas i.

Kostnadsersdttning enligt schablon med hégst 2 % av prisbasbeloppet OJa O Nej

Kostnadsersattning enligt bifogade kvitton O Ja, med kr

7.3 Bilersattning

Jag begdr bilersattning enligt bifogad kérjournall OJa O Nej
Forstadr huvudmannen ett arvodesbeslut? OJa O Nej O Vet gj
Ar du intresserad av fler uppdrag som stdéliféretrédare? O Ja O Nej
Hur ménga uppdrag har du som god man/férvaltare/férmyndare? stycken

Information om arvode och kostnadsersdéttning

Uttag av arvode och kostnadsersattning fér inte géras under I6pande &r utan féregdende beslut frén
overférmyndarndmnden. Delade kvitton med andra huvudmaén fér inte férekomma. Resor som ar
gjorda fér huvudmannens rékning ska redovisas pé& sérskild kérjournal/reserékning. Kérjournalen ska
innehdlla datum, antal km, vad uppdraget avser och person/myndighet som har traffats. Milerséttning
utbetalas i enlighet med Skatteverkets bestédmmelser.

Vem betalar arvodet?

Det dr lagbestdmmelser som reglerar om det ér huvudmannen eller kommunen som ska sté for
arvodeskostnaderna. Huvudregeln ér att arvode och arbetsgivaravgifter ska betalas av huvudmannens
medel. Detta gdller om huvudmannens skattepliktiga bruttoinkomst under uppdragsdéret éverstiger 2,65
prisbasbelopp eller om huvudmannen har tillgdngar som éverstiger 2 prisbasbelopp. Om
huvudmannen ska std for ditt arvode ska du ange det sdrskilt nédr huvudmannen har utmétning eller du
sbker merkostnadsersdttning, skuldsanering m.m.

Personuppgiftsbehandling

Personuppgifter som Il&dmnas i denna handling behandlas i enlighet med den allménna
dataskyddsférordningen (EU 2016/679), GDPR och annan nationell lagstiftning. av
overférmyndarndmnden fér administration och andra atgérder som behdvs for att handlégga drendet.
Behandlingen kan ocksd avse framstdlining av statistik, debitering av avgift samt uppdatering av
adressuppgifter.

Overférmyndarndmndens anteckningar

Notering

Datum och underskrift
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