Overférmyndarsamverkan Redogorelse 6ver uppdraget

Harnésand @ Kramfors Underlag for arvoden och ersattningar till gode man och
forvaltare. Oavsett om du begdr arvode eller inte &r det
viktigt att du fyller i blanketten sa utforligt som majligt.

Kalenderar Period

Huvudman Personnummer
God man Forvaltare

Namn Personnummer

Som god man anser jag att:

] Godmanskapet bér kvarsté i nuvarande form
[] Godmanskapet bor ersattas med forvaltarskap
] Godmanskapet bér upphéra helt

] Annan férandring bor ske

Begaran om arvode och kostnadsersattning. Observera att du endast kan fa arvode for de delar som ingér i ditt uppdrag. Vad
som ingér kan du kontrollera pa ditt registerutdrag. Behéver du géra mer an vad som ingar i ditt uppdrag kan drendet behova utokas
genom ansokan till tingsratten. Kontakta oss for mer information.

Begdran om arvode for forvalta egendom a Nei
Omfattar bl.a. att betala rakningar, géra budget, samt att fordela fickpengar. J

Begéaran om arvode for sorja for person Ja Nej
Omfattar bl.a. att se till att huvudmannen har en meningsfull fritid, att boendet &r bra och att
beviljad hjélp fran samhallet fungerar.

Arvode for bevaka ratt
Arvode for bevaka ratt ingdr i ovanstdende. Omfattar bl.a. att soka bidrag och skriva avtal.

) . Tidsatgangen ska
Extra arvode for bevaka ratt om extra arvode inte redan har utbetalas for atgarden noga specificeras
Omfattar t.ex. bostadsavveckling, boutredning och arvskifte, domstolsférhandlingar och Ja och motiveras pa
skuldsanering. sérskild bilaga.
Ersattning for telefon och porto enligt schablon 2 % av prisbasbeloppet .
appri | n oS Ja Nej
Observera att denna erséttning &r skattepliktig.
Eller ersattning for telefon och porto enligt bifogade kvitton Kronor
Vid begdran om kostnadserséttning 6ver schablon ska du bifoga underlag for den totala kostnaden.
Ersattning for resor med egen bil enligt bifogad kérjournal Ja Nej
Eller ersattning for annat fardsatt enligt bifogade kvitton Ja Nej
Kronor

Huvudmannen har under aret/under tiden bott i
[0  Ager och bor i egen bostad
[0  Hyrsin bostad

[OJ Borisarskilt boende
[0 Borigruppbostad
[0 Arbostadslés

O  Annat, namligen:

Pa www.harnosand.se/godman kan du lasa vara arvodesriktlinjer.



Bevaka réatt (Observera att det avser &tgérder som gjorts under aret.)

—
QD

Z
<2,

Har du ansdkt om annat boende?

Har huvudmannen personlig assi

(LSS)?
Har du ansokt om fondmedel?

Har huvudmannen kontaktperson

Har huvudmannen daglig verksamhet?

Har huvudmannen de forsékringar som behdvs?
Har huvudmannen forsorjningsstod (haft under aret)?

Var?

Har du anstkt om bostadstillagg/bidrag? (Vid nej redogér nedan)

Har du anstkt om handikappersattning? (Anseks hos Forsakringskassan, fér personer mellan 19 och 65 r)

stans? Vem ar utforaren?

Vem?

Vilka?

OO0 O0OOoOoo0ooan

OO0 Oo0OOon0O ono

Vem har hand om huvudmann

ens inkomst?

God man/forvaltare

Huvudman

Vem har hand om huvudmann

ens fickpengar?

God man/férvaltare

Huvudman

Forvalta egendom (Observera att det &r forbjudet att sammanblanda dina egna medel med huvudmannens).

Annan, ndmligen:

Annan, namligen

Om huvudmannen bor i gruppbostad ska du granska boendets kassa och bifoga bilagan godkannande av boendets kassabokforing.

Antal telefonsamtal

st. med huvudman

Antal besok Hos huvudmannen

P& annan plats

st. med anhdriga/boende

Antal kontakter med myndigheter och andra aktérer

Sorja for person (Observera att det galler behévlig kontakt med huvudmannen i ditt uppdrag som god man/forvaltare).

Har du uppdrag som god man/férvaltare i annan kommun
an Kramfors eller Harndsands kommun? Om ja, hur ménga och i vilken kommun?

Ja

Nej

Beskriv nedan uppdragets omfattning:

Vid behov, fortsatt pa annat papper.

Datum

Underskrift

Harmed intygas pa heder och samvete att de uppgifter jag lamnat ar riktiga
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