6verf6rmyndarsumverkan Ansokan om god man/forvaltare
Harndésand @ Kramfors En ansékan om god man eller forvaltare far goras av

den enskilde sjalv samt dennes narmaste slaktningar. Se
mer pa sista sidan under rubriken information.

Ansokan ska skickas till: Angermanlands tingsrétt,

Box 114, 871 23 Harndsand.

Ansodkan avser:
[[] God man
[C] Forvaltare

Personen som ansokan avser Personnummer

Adress Postadress och posthnummer
Telefonnummer E-post

Medborgarskap Kommun for personen som ansokan galler
Sokande Personnummer

Slaktskap med personen ansdkan géaller Postadress och postnummer
Telefonnummer E-post

I vilken omfattning behdver ovan angivna person hjalp med? Se sista sidan.
[l Bevaka sin ratt (rattsliga angeléagenheter)

[] Forvaltasin egendom (ekonomiska angelédgenheter)
[] Sorjafor sin person (personliga angelagenheter)
[] Bevaka ratt avseende viss rattshandling (om behovet &r tillfalligt och galler en viss rattshandling)

Ovriga kommentarer

Den enskilde behover hjalp med ovan namnda pa grund av:
[[] Sjukdom, namligen
[] Psykisk storning, namligen
[[] Forsvagat halsotillstand, namligen
D Liknande férhallanden, namligen

Ovriga kommentarer




Vilka omstandigheter motiverar att personen som anstkan galler har behov av god man/foérvaltare?
Beskriv sa utforligt som majligt i vilken omfattning samt pa vilket satt visar sig problemen. Syftet med
uppgifterna i blanketten ar att ge underlag for utredning om férutsattningarna for godmanskap eller
forvaltarskap ar uppfyllda.

Vilka konkreta atgarder/handlingar forvantas en god man/férvaltare utfora for den som ansokan
galler? Beskriv sa utforligt som mojligt.

Gallande fullmakt och den enskildes majlighet att fa hjéalp pa annat satt

Har personen som ansdkan galler utfardat fullmakt/framtidsfullmakt? [Jua [ Nej
Har personen som ansokan galler formaga att utférda en fullmakt/framtidsfullmakt? [Joa [ Nej
Har personen som ansdkan géller ndgon anhorig som kan hjalpa personen i fraga? [Joa [ Nej
Har personen som ansokan galler forméaga att soka hjalp? Clia [ Nej

Om personen som anstkan galler utfardat en fullmakt, vad gor att det inte ar tillréckligt med en
fullmakt for att uppfylla hjalpbehovet?

Vad gor att hjalpbehovet inte kan tillgodoses pa ett mindre ingripande satt? Genom till exempel
fullmakt, insatser fran Socialférvaltningen, autogiro och andra banktjanster eller hjalp fran
anhoriga med stod av 17 kap. FB?

Om ansokan avser forvaltarskap, varfor ar det inte tillrackligt med ett godmanskap?




Redogér om méjligt den enskildes boendesituation, det vill sdga eget boende, sarskilt boende,
boendestéd, hemtjanst etc.

Ange andra myndighets- och sjukvardskontakter, t.ex. bistandshandlaggare inom socialtjanst, LSS-
handlaggare, kurator, lakare/sjukskoterska m.m. Ange aven telefonnummer.

Ange namn, adress och telefonnummers samt slaktrelation till n&rmaste anhoriga. Ange aven
uppgift om annan narstaende.

Ange vilken vardcentral eller vardinrattning for personen som ansékan avser

Ange orsak till varfor personen ansfkan avser inte ansoker sjalv eller kan lamna sitt samtycke

Bilagor som ska Iamnas in tillsammans med anstkan

Lakarintyg (bor lamnas tillsammans med ansdkan)

Social utredning (bor [amnats for att underlétta utredningen och behovet av god man eller forvaltare)
Samtycke fran den enskilde (om den ansokan géller kan samtycka till godmanskapet/forvaltarskapet sa
ska denne samtycka till hjalpinsatsen genom sitt undertecknande nedan). Notera att godmanskap ar en
frivillig hjalpinsats och kraver samtycke fran den enskilde. Om ansokan avser godmanskap men den
enskilde inte sjalv kan samtycka till hjalpinsatsen ska ldkarintyg inges dar det framgar att personen i
fraga inte sjalv kan samtycka till atgarden. Underlag for lakarintyg finns pa socialstyrelsens hemsida.

|

Bifoga garna lakarutlatande, skrivelse fran kurator eller bistandsbedémare som styrker att personen ar
berattigad till god man/forvaltare.

Om det finns forslag pa god man/forvaltare ska detta anges nedan. Samtycke och atagande ska ocksa fyllas i
och skickas in tillsammans med ansokan.




Underskrift

Jag samtycker till att god man eller forvaltare férordnas for mig i angiven omfattning

Datum Underskrift den anstkan galler

Forslag pa god man eller forvaltare

Namn Yrke/sysselsdttning
Personnummer Relation till den enskilde
Adress Postnummer och ort
Telefon E-post

Jag atar mig att forordnas som god man eller férvaltare i angiven omfattning for den ansékan géller.

Datum Underskrift den anstkan galler

Enligt 11 kap 12 § FB ska en god man vara rattradig, erfaren och i évrigt lamplig. | den prévningen
inhamtar overformyndaren en kreditkontroll pa de som anmaler intresse, samt dven utdrag ur
belastningsregistret och fran socialtjansten.

En god man eller férvaltare har ratt till ett skéligt arvode for uppdraget och ersattning for
nédvandiga utgifter for uppdraget. Detta kan féranleda en kostnad for den enskilde enligt 12 kap. 16 §
FB.

Information

Information om godmanskap och forvaltarskap

Godmanskap och forvaltarskap anordnas med stod av bestdimmelserna i 11 kap 4 och 7 8§ i foraldrabalken
(FB). Om nagon pa grund av sjukdom, psyKkisk storning, forsvagat halsotillstand eller liknande forhallande
behover hjalp med att bevaka sin rétt, forvalta sin egendom eller sérja for sin person, kan ratten, enligt 11 kap
4 § FB, om det behovs, besluta att anordna godmanskap. Ett sadant beslut far inte meddelas utan samtycke
fran den enskilde, om inte den enskildes tillstand hindrar att hans eller hennes mening inhdmtas. Om den
enskilde dessutom &r ur stand att varda sig eller sin egendom, kan enligt 11 kap 7 § FB forvaltarskap anordnas.
Forvaltarskap ar en tvangsatgard och far bara anordnas nar ett godmanskap inte ar en tillracklig hjalp.

Information om att bevaka ratt, foérvalta egendom och sérja for person

Omfattningen av ett uppdrag ska anpassas utifran den enskildes hjalpbehov. Bevaka rétt innebar den enskilde
kan fa hjélp att bevaka den enskildes rattigheter. Det kan bland annat vara ansékan om bidrag, hemtjanst,
sérskilt boende, fardtjanst, ledsagarservice, kontaktperson, individstod och dven skuldsanering. Att forvalta
egendom innebar att den enskilde kan fa hjélp att exempelvis betala rakningar, géra upp en budget, eller
placera kapital. Att sorja for person innebdr i att den enskilde kan fa hjalp till olika insatser och att en god man
eller forvaltare se till att beviljade insatser ocksa foljs.

Anmalan eller ansokan?

En ansdkan om godmanskap far, enligt 11 kap. 15 § FB goras av den som ansokan géller, dennes
maka/make/sambo och nérmaste slaktingar, det vill sdga barn, féréldrar och syskon. Andra personer &r inte
formellt behoriga att ansoka om god man/forvaltare. For dessa finns dock en mojlighet att géra en anmalan for
att patala behovet av god man eller forvaltare for ndgon annan.

Genom ingivande av denna blankett kan kommunen komma att hantera de personuppgifter som omnamns i
ansokan enligt dataskyddsforordningen (GDPR). Mer information finns pa www.harnosand.se/gdpr



https://harnosand.se/gdpr
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