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Ansökan om överförmyndarens samtycke 

Dina uppgifter   
*Obligatoriska fält

Namn* Personnummer* 

Adress* Postadress* 

Telefon E-post*

Huvudman/myndling 
Namn* Personnummer (ÅÅÅMMDDXXXX)* 

Överförmyndarens samtycke 
Ansöker om överförmyndarens samtycke till * 

☐ Huvudmans/myndlings förvärv av fast egendom (även
bostadsrätt) eller nyttjande av sådan egendom

☐ Huvudmans/myndlings försäljning av fast egendom (även bostadsrätt)

☐ Huvudmans/myndlings upptagande av lån, ställande av
säkerhet eller ingående av borgensförbindelse

☐ Huvudmans/myndlings (16 år) ska driva rörelse själv

☐ Förmyndare/god man/förvaltare ska driva rörelse för huvudmans/myndlings räkning

☐ Egendomens fördelning enligt bodelning eller arvskifte som huvudmannen/myndlingen har del i

☐ Huvudmans/myndlings avtal om sammanlevnad i oskiftat dödsbo

☐ Annat, ange nedan

Orsak till den aktuella åtgärden (Beskriv bakgrund och anledning till varför samtycke krävs) 

Besöksadress Telefon         
G:a Rådstugugatan 19    011 ‐ 15 00 00 

Postadress   
Norrköpings kommun  
Överförmyndarnämnden  
601 81  Norrköping  

E‐post  
overformyndarenheten@norrkoping.se 
Internet 
www.norrkoping.se 

mailto:overformyndarenheten@norrkoping.se
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Finns två förmyndare? 
Har huvudmannen/myndlingen två förmyndare/gode män/förvaltare?* 

☐ Ja ☐ Nej

Annan förmyndare/god man/förvaltare 
Namn Personnummer 

E-post

Underskrift 
Sökandes/ställföreträdares/förmyndares underskrift 
Ort och datum 

Namnteckning Namnförtydligande 

Sökandes/ställföreträdares/förmyndares underskrift 
Ort och datum 

Namnteckning Namnförtydligande 

Medsökandes/huvudmans/myndlings underskrift
Ort och datum

Namnteckning Namnförtydligande

nrk26042
Överstruket

nrk26042
Överstruket



Detta gör du enklast genom att kontakta oss på overformyndarenheten@norrkoping.se.

Du kommer från den 25:e maj 2018 nå vårt dataskyddsombud på dataskyddsombud@norrkoping.se. Om du är 
missnöjd med vår behandling av dina personuppgifter har du rätt att lämna klagomål till tillsynsmyndigheten 
IMY. 

Behandling av personuppgifter
Vi behöver spara och behandla dina personuppgifter, som namn, adress och personnummer. Syftet med 
behandlingen är för att kunna handlägga ärenden om godmanskap/förvaltarskap/förmynderskap hos 
överförmyndarenheten i Norrköpings kommun.

Vi har fått dina uppgifter från folkbokföringsregistret. Vid all behandling av dina personuppgifter tillämpar vi 
den gällande integritetslagstiftningen. Den lagliga grunden för att behandla dina personuppgifter är 
Förmynderskapsförordningen. Dina uppgifter kommer att sparas i enlighet med det som är bestämt i 
överförmyndarnämndens dokumenthanteringsplan. 

Dina personuppgifter som vi behandlar kommer att delas med tingsrätten och Länsstyrelsen. Vi kan även 
behöva dela dem med en tredje part, om vi är skyldiga att göra så enligt lag. Men vi kommer aldrig att föra 
över dina uppgifter till ett land utanför EU.

Personuppgiftsansvarig är överförmyndarnämnden, Norrköpings kommun. Du har rätt att kontakta oss om du 
vill:

• Få ut information om de uppgifter du har lämnat in till oss.
• Begära rättelse om du anser att någon uppgift är fel.
• Begära överföring av uppgifter.
• Begära att vi begränsar behandlingen av dina personuppgifter.
• Göra invändningar.
• Begära radering av dina uppgifter.
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