Dals-Ed anors ALI‘:I saffle Arjéing ATAGANDE god man

JL z [IF * ! enligt foraldrabalken 11 kap 2 § 1 st

—— &S A4 ” Har en formyndare eller formyndarens make eller sambo och den

Sydvdstra Varmlands och norra underarige del i ett oskiftat dédsbo, skall bverférmyndaren férordna

Dalslands 6verférmyndarnamnd god man att varda den underariges rétt i boet vid boutredningen
liksom vid bodelning och skifte eller ingaende av avtal om
sammanlevnad i oskiftat bo.”

Minderarig

Namn Personnummer

Adress Postnr Ort
Vistelseadress om annan an ovan Postnr Ort

Person som atar sig att bli god man

Namn Personnummer
Adress Postnummer Ort
Telefon dagtid (&ven riktnummer) E-post

Harmed atager jag mig uppdraget som god man fér ovanstadende myndling. Jag &r medveten om att uppdraget
innebar att jag skall bevaka den underariges rattigheter i boutredning, bodelning och skifte i dodsbo dar
aven den minderariges formyndare har del (FB 11:2 1 st)

Jag godkanner att 6verformyndarnamnden inhamtar uppgifter ur belastningsregistret, kronofogdens register och
fran socialtjansten i kommunen.

Namnteckning person som atar sig att bli god man

Ort och datum

Namnteckning Namnfértydligande

Personuppgifter som ldmnas i denna handling behandlas av 6verformyndaren 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.

Amals kommun Telefon: 0532 — 777 400 Beso6ksadress: Forradsgatan 5, Amél
Overférmyndarenheten E-post: ofn@amal.se Hemsida: amal.se/ofn
Box 62

662 22 Amal
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