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Ifylls av tingsrätten: 

ANHÖRIGS ANSÖKAN OM FÖRORDNANDE 
AV GOD MAN/FÖRVALTARE   

Läs upplysningar och information på sidan 5-6 
innan du fyller i blanketten. 

SÖKANDE 

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress:    Postadress:  

E-post: 

Släktskap/Relation till huvudman:  

HUVUDMAN (den som ansökan avser) 

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress:   Postadress:  

E-post: 

BEHÖRIG DOMSTOL 

Ansökan ska ges in till tingsrätten inom vars område huvudmannen är folkbokförd. 

Du kan alltid vända dig till överförmyndaren eller tingsrätten i den kommun där huvudmannen är 
folkbokförd, om du har frågor eller behöver stöd och hjälp med din ansökan. 

ANSÖKAN 

   Jag ansöker härmed om att en god man förordnas, för den huvudman som ansökan avser.

   Jag ansöker härmed om att en förvaltare förordnas, för den huvudman som ansökan avser.

SOM GOD MAN/FÖRVALTARE FÖRESLÅR JAG (inte obligatoriskt) 

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress: Postadress:  

E-post: 

henrnor
Textruta
Info om GDPR: https://www.domstol.se/lycksele-tingsratt/GDPR
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SKÄL TILL BEHOV AV GOD MAN/FÖRVALTARE 
Kryssa för tillämpligt/tillämpliga alternativ 

   Psykisk störning (t.ex. depression, personlighets- och beteendestörning) 

   Sjukdom (t.ex. demens, afasi, missbruk) 

   Försvagat hälsotillstånd (t.ex. tillfälligt tillstånd som förväntas gå över inom kort) 

   Annat liknande tillstånd (t.ex. utvecklingsstörning, hörselnedsättning, blindhet) 

Utveckla skälen till behov av god man/förvaltare 

HUVUDMANNEN BEHÖVER HJÄLP MED ATT 
Kryssa för tillämpligt/tillämpliga alternativ 

   Bevaka sin rätt (t.ex. kontakter med myndigheter, ansöka om bidrag) 

   Förvalta sin egendom (t.ex. hjälp med bl.a. räkningar, ekonomi)

   Sörja för sin person (t.ex. hjälp med personliga angelägenheter) 

Utveckla huvudmannens hjälpbehov 

VARFÖR KAN HJÄLPBEHOVET INTE TILLGODOSES PÅ ETT MINDRE INGRIPANDE SÄTT?  
(Exempelvis genom fullmakt, banktjänster, hjälp från anhöriga eller hjälp från socialtjänsten eller andra samhällinsats. Om ansökan 
avser förvaltarskap, varför är det inte tillräckligt med godmanskap?) 

Motivera varför behovet av hjälp inte kan tillgodoses på ett mindre ingripande sätt. Förklara så gott du kan.  
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HUVUDMANNENS NÄRMAST ANHÖRIGA/NÄRSTÅENDE  

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress: Postadress:  

E-post: 

Släktskap/Relation till huvudman:  

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress: Postadress:  

E-post: 

Släktskap/Relation till huvudman:  

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress: Postadress:  

E-post: 

Släktskap/Relation till huvudman:  

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress: Postadress:  

E-post: 

Släktskap/Relation till huvudman:  

Förnamn:  Personnummer:  

Efternamn:  Telefonnummer: 

Folkbokföringsadress: Postadress:  

E-post: 

Släktskap/Relation till huvudman:  



ANHÖRIGS ANSÖKAN 4(6) 

www.lyckseletingsratt.se

T
L
Y
 -

  
B
L
A
N

K
E
T
T
 -

 A
N

H
Ö

R
IG

S
 A

N
S
Ö

K
A
N

 O
M

 F
Ö

R
O

R
D

N
A
N

D
E
 A

V
 G

O
D

 M
A
N

/
F
Ö

R
V
A
L
T
A
R
E
 -

 2
0
20
‐0
4 

CHECKLISTA FÖR BILAGOR/UPPGIFTER SOM BIFOGAS TILL ANSÖKAN 

   Familjebevis från Skatteverket, avseende huvudmannen (inte äldre än tre månader)    

   Skriftligt åtagande från eventuell föreslagen god man/förvaltare 

   Eventuellt lämplighetsintyg för föreslagen god man/förvaltare 

   Huvudmannens samtycke        

   Läkarintyg enligt socialstyrelsens föreskrifter  
       och/eller      

   annan utredning utvisande behovet av god man, t.ex. social utredning.  

   Anhörigs samtycke, från samtliga anhöriga/närstående som angivits i ansökan.  

   Anhörigs samtycke, men inte från samtliga anhöriga/närstående som angivits i ansökan. 

   Annat (ange vad) 

   Annat (ange vad) 

   Annat (ange vad) 

UNDERTECKNANDE 

Ort 

……………..………….………… 

Datum 

.……………………………………... 

 Namnteckning 

………………………….……………………………………………………. 
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UPPLYSNINGAR TILL BLANKETTEN 

Denna blankett är tänkt att användas av anhörig/närstående som 
önskar ansöka om att en god man/förvaltare förordnas för den nära 
anhörige som ansökan avser (huvudmannen). 

Det är viktigt att fylla i blanketten så fullständigt som möjligt och med 
aktuella uppgifter. Glöm inte att underteckna ansökan, samt att bifoga 
eventuella bilagor,  innan den skickas in. 

När ansökan är klar ska den, samt eventuella bilagor, ges in till 
tingsrätten inom vars område huvudmannen är folkbokförd. Om 
huvudmannen inte är folkbokförd i Sverige är tingsrätten i den ort där 
han eller hon vistas behörig. I övriga fall skickas ansökan till Stockholms 
tingsrätt.  

 
HUR DU FYLLER I BLANKETTEN 

 Om fälten för personuppgifter under rubriken ”Huvudmannens närmast 
anhöriga/närstående” skulle vara för få, fyll då i uppgifter för resterande 
personer på ett separat blad och lägg det som en bilaga till ansökan.  

 Familjebevis beställer du hos Skatteverket.  

  Angående samtycke och utredning   
- Om huvudmannens tillstånd är sådant att det inte hindrar att hans eller 
hennes mening inhämtas (dvs. huvudmannen förstår vad godmanskap 
innebär och tar inte psykisk skada av att känna till ansökan) är en 
förutsättning för att förordna god man/förvaltare att samtycke från 
huvudmannen finns. Det krävs dock även i dessa fall någon form av 
utredning som visar på behovet av god man/förvaltare.  

Om huvudmannens tillstånd är sådant att det hindrar att hans eller 
hennes mening inhämtas krävs att ett läkarintyg bifogas. (Bör utfärdas på 
av socialstyrelsen fastställd blankett (www.socialstyrelsen.se)). Intyget ska 
utvisa om huvudmannens tillstånd är sådant att det hindrar att hans eller 
hennes mening inhämtas.  Kan den enskilde höras muntligen utan att 
detta medför skada för honom eller henne? Är den enskildes tillstånd 
sådant att han eller hon uppenbarligen inte förstår vad saken gäller? 
Dessutom krävs social utredning eller liknande utredning.  

 
INFORMATION OM GOD MAN OCH 
FÖRVALTARE 

God man  
Vissa människor kan på grund av olika orsaker vara i behov av hjälp med 
varierande göromål. Oftast kan detta lösas detta genom en fullmakt för någon 
att företräda den som behöver hjälp (huvudmannen).  

Ibland är det inte tillräckligt med en fullmakt. En person kan på grund av 
sjukdom, psykisk störning, försvagat hälsotillstånd eller liknande förhållanden 
behöva hjälp med att bevaka sin rätt, förvalta sin egendom samt sörja för sin 
person. I dessa fall kan tingsrätten förordna en god man. För att sådant beslut 
ska kunna fattas krävs att huvudmannen lämnat sitt samtycke till åtgärden, 
om så kan ske. Det kan dock vara så att huvudmannen på grund av sitt 
tillstånd inte kan uttrycka sin mening; med andra ord inte kan ge sitt 
samtycke. I dessa fall krävs ett läkarintyg där detta framgår.  

Det krävs vidare utredning som visar behovet av god man. Har 
huvudmannen själv ansökt eller skriftligen samtyckt till ansökan kan sådan 
utredning bestå av t.ex. en social utredning eller läkarintyg. Det är bra att 
bifoga både läkarintyg och social utredning till ansökan.  

 
Förvaltare  
Om huvudmannen är ur stånd att vårda sig eller sin egendom på grund av 
sjukdom, psykisk störning, försvagat hälsotillstånd eller liknande förhållande, 
och behöver hjälp med att bevaka sin rätt, förvalta sin egendom eller sörja för 

sin person kan tingsrätten utse en förvaltare för huvudmannen. Att så är fallet 
ska styrkas genom läkarintyg.  

Vidare bör ytterligare utredning rörande behovet av förvaltare inges, såsom 
social utredning och liknande. Förvaltaruppdraget ska anpassas till den 
enskildes behov i varje särskilt fall och får begränsas till att avse viss egendom 
eller angelägenhet eller egendom överstigande visst värde.  

Den huvudman som får hjälp genom en förvaltare mister del av eller hela sin 
rättshandlingsförmåga; vilket innebär att huvudmannen exempelvis, beroende 
på förvaltarskapets omfattning, inte kan ingå avtal själv. Förvaltarskap får inte 
anordnas om behovet av hjälp kan tillgodoses genom godmanskap eller på 
något annat mindre ingripande sätt..  

 
Vad uppdraget som god man/förvaltare kan innefatta 
Uppdraget som god man/förvalate kan innefatta: 

  Bevaka rätt avser t.ex. att bevaka huvudmannens intressen i samband 
med lägenhetsförsäljning eller avveckling, bouppteckning/arvsskifte eller 
ansökan om exempelvis vård och annat boende eller olika slags bidrag.  

  Förvalta egendom avser huvudmannens ekonomi i sin helhet, d.v.s. 
inkomster, utgifter, tillgångar och skulder. Uppdraget kan också 
begränsas till att avse en viss del av huvudmannens egendom som t.ex. 
en fastighet eller ett arv. 

  Sörja för person avser att tillse att den sociala situationen fungerar på ett 
tillfredsställande sätt, exempelvis genom personlig kontakt med 
huvudmannen, dennes anhöriga och eventuell vårdpersonal.  

Omfattningen av uppdraget är helt beroende av huvudmannens behov. 

 
Rätt sökande 
Ansökan om god man eller förvaltare kan göras av:  

  huvudmannen själv (om denne fyllt 16 år), 

  överförmyndaren,  

  huvudmannens make/maka/sambo eller närmaste släktingar,  

  god man förordnad med stöd av 11 kap. 4 § föräldrabalken.  

 
 
Till vem man ansöker 
Ansökan görs till tingsrätten och det är tingsrätten som fattar beslut om 
förordnade av god man/förvaltare.  

I de flesta fall är det överförmyndaren som ansöker om att god man eller 
förvaltare ska utses.  

Du kan vända dig till överförmyndaren, i den kommun där personen som 
ansökan avser är folkbokförd, om du har frågor eller behöver stöd och hjälp 
med din ansökan.  

 
Vem som kan utses till god man eller förvaltare  
Till god man eller förvaltare ska utses en rättrådig, erfaren och i övrigt lämplig 
person.  

 
Arvode till god man/förvaltare 
Som huvudregel är det huvudmannen, dvs den som ansökan avser, som 
betalar den gode mannens/förvaltarens arvode. Detta gäller om 
huvudmannens skattepliktiga inkomst överstiger 2,65 gånger prisbasbeloppet 
per år eller om huvudmannens banktillgångar överstiger två gånger  
prisbasbeloppet. I övriga fall bekostar kommunen den gode mannens/ 
förvaltarens arvode. 

 
Behörig domstol och kostnad 
Ansökan från behörig sökande skickas till den tingsrätt inom vars område 
huvudmannen är folkbokförd. Om huvudmannen inte är folkbokförd i 
Sverige är tingsrätten i den ort där han eller hon vistas behörig. I övriga fall 
skickas ansökan till Stockholms tingsrätt.  

http://www.socialstyrelsen.se/
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Handläggningen är avgiftsfri.  

 
OBS! Ansökan från icke behörig sökande ska alltid sändas till överförmynda-
ren/överförmyndarnämnden i den kommun där den person som ansökan 
avser är folkbokförd.  

 
Vad ansökan ska innehålla 
En ansökan om god man eller förvaltare ska innehålla  

• en begäran om förordnande av god man eller förvaltare,  

• en redogörelse för skälen för begäran,  

• personuppgifter avseende huvudmannen,  

• uppgifter om närmaste släktingar (ange namn och adress) såvida inte 
ansökan görs av huvudmannen själv,  

• eventuellt förslag på god man eller förvaltare (inte obligatoriskt),  

• adressuppgift avseende sökanden, samt  

• underskrift av sökanden.  

 

Dessa handlingar bör bifogas ansökan 

• familjebevis avseende huvudmannen från Skatteverket (inte äldre än tre 
månader),  

• läkarintyg på av Socialstyrelsen utfärdat formulär, se Socialstyrelsens 
hemsida, www.socialstyrelsen.se/blanketter,  

• annan utredning utvisande behovet av god man, t.ex. social utredning 
med uppgifter bl.a. om huvudmannens ekonomi, personliga och sociala 
förhållanden samt uppgifter om anhöriga. Vidare ska framgå hur behovet 
av godmanskap har uppstått och beträffande förvaltarskap; skäl för att 
godmanskap inte är tillräckligt samt att behovet inte går att tillgodose på 
något annat mindre ingripande sätt. Utredningen kan skrivas av t.ex. bi-
ståndshandläggare, kurator eller socialsekreterare.  

• skriftligt åtagande från eventuell föreslagen god man eller förvaltare,  

• skriftligt samtycke från huvudmannen (om det är möjligt) när annan än 
huvudmannen är sökande,  

• skriftliga samtycken från andra närstående i de fall där sökanden är en 
make/maka/sambo eller annan närstående släkting eller namn och 
adresser avseende dessa (bifogas inte samtycken kommer tingsrätten att 
skriva eller ringa till de anhöriga).  

 

Handläggningen 
Finns det brister i ansökan kompletteringsförelägger tingsrätten sökanden att 
avhjälpa bristerna. Rätten kan också begära kompletteringar, för det fall rätten 
anser att ytterligare utredning behövs. När ansökan är fullständig skickas 
handlingarna vid behov för yttrande till överförmyndaren och huvudmannens 
närstående. Därefter kan ytterligare skriftväxling förekomma. När 
skriftväxlingen är avslutad och efter att muntlig förhandling hållits om sådan 
bedömts nödvändig kommer tingsrätten att fatta beslut i ärendet. 
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