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ANMALAN TILL OVERFORMYNDAREN
avseende behov av god man eller forvaltare enligt

Kryssa for det anmélan avser foradldrabalken 11 kap 4 § respektive 7 §
[0 God man

[l Forvaltare

Socialndmnden har enligt 5 kap 3 § socialtjanstforordningen skyldighet att anmala till 6verformyndaren om
den finner att god man eller férvaltare bor forordnas for ndgon. Sddan anmalan skall géras pa denna
blankett. Syftet med blanketten &r att utreda om forutsattningarna for godmanskap eller férvaltarskap ar
uppfyllda och att behov i féraldrabalkens mening av sadan stéllforetradare foreligger.

Skicka anmalan med bilagor till:
Lomma kommun
Overférmyndarhandlaggare
234 81 Lomma

Om nagon pa grund av sjukdom, psykisk storning, forsvagat halsotillstand eller liknande férhallande behover
hjalp med att bevaka sin ratt, férvalta sin egendom eller sdrja for sin person, skall ratten, enligt foraldrabalken
11 kap 4 §, om det behdvs, besluta att anordna godmanskap for honom eller henne. Ett sddant beslut far inte
meddelas utan samtycke av den for vilken godmanskap skall anordnas, om inte den enskildes tillstand hindrar
att hans eller hennes mening inhdmtas. Om den enskilde ar ur stand att varda sig eller sin egendom, kan enligt
forédldrabalken 11 kap 7 § forvaltarskap anordnas.

1.Person anmalan géller

Namn Personnummer
Adress Postnummer Ort
Vistelseadress (om annan dn ovanstaende) Postnummer Ort

Telefon e-postadress

2. Anmalare

Namn Personnummer

Titel och arbetsplats

Adress Postnummer Ort

Telefon

e-postadress

Besvara garna fragorna pa sarskild bilaga om utrymmet inte racker till.




3. I vilken omfattning och med vad behdver ovan namnd person hjalp?

D Bevaka sin ratt

D Forvalta sin egendom

D Sorja for sin person

D Bevaka sin ratt avseende viss
rattshandling namligen:

Skota kontakterna med bland annat myndigheter, till
exempel ansOka om bostadsbidrag eller 6verklaga
beslut.

Skota ekonomin, till exempel betala rakningar och gora
upp avbetalningsplaner.

Se till att den enskilde far det stéd och de hjalpinsatser
som behovs, till exempel skdta kontakter med
hemtjanst och se till att nagon foljer med till
tandlakaren. Besotka den enskilde med jamna
mellanrum for att se sa att personen lever under bra
forhallanden. Daremot ingar inte praktiska uppgifter
som att handla mat, stada, skota tvatten eller folja med
vid lakarbesok i uppdraget.

Till exempel fastighetsforsaljning.

4. Vilka omstandigheter gor att ovan namnd person har behov av god man och pa vilket satt visar sig

problemen? Vad forvantas stallforetradaren hjalpa till med?




5. Vad har gjort att behov av hjalp har uppstatt just nu? Hur har behovet tillgodosetts tidigare?

6. Har personen anmalan galler utfardat fullmakt? Om ja, vad gor att det inte ar tillrackligt med
fullmakt for att uppfylla hjalpbehovet?

7.Vad gor att hjalpbehovet inte kan tillgodoses pa ett mindre ingripande satt, till exempel genom
fullmakt, banktjanster, hjalp fran anhoriga eller hjalp fran socialtjansten eller andra samhallsinsatser?



8. Uppgifter om boendeform och eventuell planerad férandring i boendet. Ange dven
kontaktuppgifter till eventuella personer inom boendestéd, hemtjanst eller sarskilt boende.

9. Andra myndighets- och sjukvardskontakter, till exempel tjansteman inom socialtjdnsten sasom
socialsekreterare, bistandshandlaggare eller LSS-handldggare (ange dven telefonnummer). Vilken
vardcentral/vardinrattning har insyn i den enskildes halsotillstdnd?

10. Namn adress och telefonnummer samt uppgift om sldktrelation till ndrmast anhdriga. Aven
uppgift om annan som star nara personen anmalan galler.

11. Namn, telefonnummer och relation till person som kan formedla kontakt med den person
anmalan galler.



12. Finns forslag pa lamplig god man/forvaltare (stallféretradare)?

[] Nej, forslag finns inte

"] Ja den enskilde vill foresla féljande person:

Namn Personnummer
Adress Postnummer Ort
Telefon e-postadress

Den person som ska bli god man/férvaltare kommer att lamplighetsbedémas av 6verférmyndaren. Detta
sker genom registerutdrag fran Polismyndigheten, Kronofogdemyndigheten och fran socialtjansten.
Personen ska ocksa genomga en grundutbildning hos 6verférmyndaren

13. Ar personen som anmailan avser informerad om att han/hon enligt huvudregeln sjilv ska bekosta
arvode och ersattning till stallforetradaren?

1A
] NEJ

Bilagor som skall lamnas tillsammans med anmalan

Lakarintyg (socialstyrelsens blankett HSLF-FS 2018:54 bilaga 2 respektive bilaga 3) Blanketten kan hamtas pa
socialstyrelsens hemsida www.socialstyrelsen.se

Social utredning (om inte sadana uppgifter lamnats ovan) Utfardas av befattningshavare inom socialtjansten
eller sjukvarden.

Underskrift

Ort och datum

Namnteckning anmalare

Namnfortydligande

Om den anmalan géller kan (skall framga av lakarintyg) samtycka till godmanskapet kan det ske
genom undertecknande har nedan.

”Jag samtycker till att stallféretradare férordnas for mig i ovan angiven omfattning”.
Ort och datum

Namnteckning den anmalan géller

Namnfortydligande



http://www.socialstyrelsen.se/

Information till dig som ldmnar personuppgifter
pa blanketten/i e-tjansten

Enligt Dataskyddsférordningen (GDPR) artikel 13

Lomma kommun behover spara och behandla personuppgifter om dig, som anges pa blanketten/i e-
tjdnsten. Syftet med en sadan behandling ar att kunna fullgéra skyldigheter som foreligger enligt lag
eller andra forfattningar.

Lomma kommun tillampar vid var tid gallande integritetslagstiftning vid all behandling av
personuppgifter. Den rattsliga grunden for att behandla dina personuppgifter ar myndighets-
utdvning, allmant intresse och rattslig plikt. Dina uppgifter kommer att sparas enligt de
gallringsregler som finns i dokumenthanteringsplanen.

De personuppgifter Lomma kommun behandlar om dig, med anledning av att du lamnat
personuppgifterna pa blanketten/i e-tjansten, delas enbart med tredje part férutsatt att vi ar skyldiga
att gora sa enligt lag. Vi kommer inte att 6verfora dina uppgifter till ett land utanfor EU.

Personuppgiftsansvarig ar overférmyndaren. Du har ratt att kontakta oss om du vill ha ut information
om de uppgifter vi har om dig, for att begéra rattelse, overforing eller for att begéara att vi begransar
behandlingen, for att goéra invandningar eller begara radering av dina uppgifter. Detta gor du enklast
genom att kontakta oss pa overformyndaren@lomma.se Du nar vart dataskyddsombud pa
dataskyddsombud.overformyndaren@lomma.se Om du har klagomal pa var behandling av dina
personuppgifter har du ratt att inge klagomal till tillsynsmyndigheten Datainspektionen.
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