
I egenskap av god man/förvaltare/förmyndare ansöks om tillstånd att göra uttag från 
överförmyndarspärrat konto 

God man/Förvaltare/Förmyndare namn: 

Gatuadress: 

Postadress: 

Huvudmannens/Underårigs namn Personnummer 

Bank Kontonummer 

Önskat belopp (med bokstäver) Önskat belopp (med siffror) 

Ändamål 

Samtycke av huvudman (om huvudmannen 
förstår innebörden) eller omyndig som fyllt 16 år 

Datum

Underskrift 
god man/förvaltare/förmyndare 

Datum 

................................................................. .............................................................. 
Underskrift  Underskrift 

För att underlätta hanteringen av de uppgifter du fyllt i önskar vi databehandla dessa enligt GDPR (General Data Protection Regulation) 
EU nr 2016/679. Genom att fylla i denna blankett samtycker du till att personuppgiftsbehandling utförs. Du har rätt att gratis, en gång per 
kalenderår, efter skriftligt undertecknad ansökan ställd till oss, få besked om vilka uppgifter som behandlas om dig och hur vi behandlar 
uppgifterna. Du har också rätt att begära rättelse i fråga om de personuppgifter vi behandlar.

Postadress
551 89 Jönköping

Kontaktcenter
036-10 50 00

JÖNKÖPINGS KOMMUN   
Överförmyndarenheten       

E-postadress

overformyndarenheten@jonkoping.se
Webbadress

www.jonkoping.se  (sökord: överförmyndare) 

Ansökan om uttag från
Överförmyndarspärrat konto
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