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KOMMUN

OVERFORMYNDAREN

Avlamnas av férordnad god man/férvaltare/férmyndare
God man/Foérvaltare/Férmyndare: Namn Personnummer Avser kalenderar Period (from-tom)

Utdelningsadress (gata, box etc)

Postnummer och postort

Redovisningen avser

Huvudman/Myndling: Namn Personnummer

Redogorelse for uppdraget att sérja fér huvudmannen/myndlingen

Huvudmannen/Myndlingen har under aret bott
[1i sitt hem [1 pa institution [1i fosterhem [1 hos annan

Adress (utdelningsadress, postnummer och postort) Telefon (aven riktnummer)

Besdk hos huvudmannen/myndlingen

[ inga besok [ 1-2 besok [ 1-2 besék/méanad [ 1-2 besok/vecka [ flera besok/vecka
Vistelse med huvudmannen/myndlingen utanfér hemmet/institutionen

[ inte alls [ 1-2 ganger [ 1-2 ganger/méanad [ 1-2 ganger/vecka [ flera ganger/vecka
Ovrigt Antal (cirka)

[ Telefonsamtal med huvudmannen/myndlingen

[J Kontakt med anhériga om huvudmannen/myndlingen

[J Kontakt med vardinstitutioner m m om huvudmannen/myndlingen

Ovriga atgarder som vidtagits fér huvudmannens/myndlingens personliga omvardnad (skriv pa separat papper om utrymmet inte récker)




Ekonomisk férvaltning
Pensionen hanteras av
[ undertecknad [ institution [ huvudmannen/férmyndare

Om pension betalas till servicekonto eller personkonto, vem skoter kontot

Begéaran om arvode och kostnadserséttning

Arvode for ekonomisk forvaltning Ja [ Nej

Arvode for personlig omvardnad (endast om det ingér i Ert forordnande) [Ja [ Nej
Kronor

Kostnadsersdttning [ Ja, med [ Nej

OBS! Med kostnadserséttning avses har porto, telefon och dylikt.
Kostnadserséttning utbetalas med hogst 2 % av prisbasbeloppet.

Datum och underskrift av god man, forvaltare eller férmyndare/férmyndarna

Namnfortydligande Namnfortydligande

Overformyndarens/Overférmyndarnamndens anteckningar

Faststallt arvode: Datum Sign
Arvode
Betalas av Forvaltning Omvardnad Summa Erséattning for utgifter

myndlingen/huvudmannen

kommunen
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