Dals-Ed Bengtsfors Amdl saffle Arjéing Skickas till:

Overférmyndarenheten
Box 62
66222 Amal

Sydvdstra Varmlands och norra
Dalslands éverférmyndarnamnd

Ansékan om uttag fran spérrat konto (2 sidor)

Person som ansékan avser (Huvudman / Myndling)

Namn Personnummer

Observera att om vi inte sedan tidigare har uppgifter om kontot behéver du skicka med ett kontobevis

fr&dn banken.

Uttag fran Bank Kontonummer inkl. clearingnummer samt slag av konto ex. kapitalkonto
Belopp (kr)
Overféring till Bank Kontonummer inkl. clearingnummer samt slag av konto ex. personkonto

Andamal/Ovriga upplysningar

God man, férvaltare eller férmyndare

Namn Personnummer

Tel bostad Tel arbete Tel mobil e-postadress

Férmyndare 2

Namn Personnummer

Tel bostad Tel arbete Tel mobil e-postadress

Underskrifter god man, férvaltare eller férmyndare

Ort och datum

Namnteckning god man, férvaltare eller formyndare Namnfértydligande

Ort och datum

Namnteckning férmyndare 2 Namnfértydligande

O Jag har kontrollerat att min bank accepterar digitala uttagsmedgivanden och 6nskar ett digitalt beslut
till min myndighetsbrevlada.

O Jag/vi som stéllforetradare intygar att jag/vi inhdamtat huvudmannens samtycke till denna atgard. Detta
ar obligatoriskt for de huvudmain som forstar vad saken galler. Minderdriga 6ver 16 ar (samt deras ev.
sambo) ska ha fatt yttra sig om det ldmpligen kan ske. Se nasta sida.



Observera att skriftligt samtycke (eller Idkarintyg p§ oférm8ga) krdvs av bankens egna rutiner nér det géller handel
med fonder, aktier, avslut av konto m.m.

Samtycke kan lamnas nedan fran huvudman eller (yttrande) av minderarig 6ver 16 ar

Namnteckning huvudman Namnfértydligande
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