sssl DANDERYDS Overférmyndarnamnden
KOMMUN Danderyds kommun
Box 66
182 05 Djursholm

Ansokan om éverféormyndarnamndens samtycke till egendomens foérdelning i arvskifte
enligt foraldrabalken 15 kap 5 §

Formyndare 1

Namn Personnummer
Adress Postnummer Ort
Telefon Mobil E-postadress

Formyndare 2

Namn Personnummer
Adress Postnummer Ort
Telefon Mobil E-postadress

Barnets personuppgifter

Namn Personnummer

Adress (om annan &n formyndare 1) Postnummer Ort

Ange dodsbo i vilket den underariga ar deldgare i (den avlidnes namn, personnummer och dodsdag).

Upplysningar: Har kan lamnas upplysningar om till exempel pa vilket sitt olika tillgangar i dodsboet vérderats. Detta kan vara
sarskilt intressant om man av ndgon anledning har avvikit ifran vad som ar sedvanligt vid vardering av dodshon.

OBS! Om omyndig erhaller tillgangar 6verstigande 1 prisbasbelopp ska den som ombesérjer utbetalningen fran dodsboet sitta in
den omyndiges arv pa ett éverformyndarsparrat konto i den omyndiges namn.

Jag ans6ker harmed om odverférmyndarnamndens samtycke till ovanstaende atgard
Underskrift, formyndare 1 Namnfortydligande Ort, datum
Underskrift, Férmyndare 2 Namnfortydligande Ort, datum
Underskrift, barnet (om barnet fyllt 16 ar) Namnfortydligande Ort, datum

Danderyds kommun Tel 08/56 89 10 15 e-post

Box 66 Fax 08/56 89 10 19 overformyndaren@danderyd.se

182 05 Djursholm



ss2 DANDERYDS KOMMUN Overférmyndarnamnden
Overférmyndarnamnden Danderyds kommun
Box 66
182 05 Djursholm

Information

Foréldrabalken 15 kap 5 §

En formyndare eller god man som tar del i en bodelning eller ett skifte for den enskildes rakning ska inhdmta
overformyndarndmndens samtycke till egendomens féredelning.

En formyndare eller god man far endast med éverférmyndarens samtycke éverlata den enskildes andel i boet.
Till ansokan ska bifogas:

- Samtycke fran den omyndige om denne har fyllt 16 ar, detta samtycke kan lamnas genom att det
underariga barnet undertecknar ansékan om samtycke alternativt inkommer med ett yttrande.

- Bouppteckning och eventuellt testamente
- Arvskiftes/bodelningshandling i original med samtliga deldgare underskrifter
- Redovisningsrakning for tiden mellan bouppteckning och skifte

- Varderingsutlatande for ev. fastighet/bostadsratt. Om fastigheten eller bostadsratten har salts inom
ramen for dodsboet ska dverférmyndarndmndens samtycke till forséljningen inhdmtas.

Ansokan med bilagor skickas till: Danderyds éverférmyndarndmnd, Box 66, 182 05 Djursholm.

Danderyds kommun Tel 08/56 89 10 15 e-post
Box 66 Fax 08/56 89 10 19 overformyndaren@danderyd.se
182 05 Djursholm
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