
 

 

 

Ansökan om överförmyndarens samtycke till 
fördelning i dödsbo  
En ställföreträdare tar del i en bodelning eller ett skifte för den enskildes räkning 
ska enligt föräldrabalken 15 kap 5 § inhämta överförmyndarens samtycke till 
egendomens fördelning. Fyll i blanketten, skriv ut och underteckna. Bifoga även: 

• Kopia av bouppteckning och eventuellt testamente 

• Arvskifte/bodelningshandling i original undertecknad av samtliga delägare 

• Redovisningsräkning för tiden mellan bouppteckning och skifte 

• Värderingsutlåtande för exempelvis fastighet, tomträtt, bostadsrätt och 
värdefullt lösöre  

Dödsbo 
Namn Personnummer Avliden datum 

Huvudman eller omyndigt barn 
Namn Personnummer 

Adress Telefon 

Ställföreträdare  
Namn 1 Personnummer 

Adress Datum och ort 

Telefon E-postadress 

 
Namn 2 Personnummer 

Adress Datum och ort 

Telefon E-postadress 

POSTADRESS 
Box 800, 761 28 Norrtälje 
Överförmyndaren 

BESÖKSADRESS 
Estunavägen 14 

KONTAKT 
0176-710 00 
overformyndarenheten@norrtalje.se 
www.norrtalje.se 
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Skäl till ansökan 

Övriga upplysningar 
Här kan du lämna upplysning om på vilket sätt olika tillgångar i dödsboet 
värderats. Det gäller särskilt om man avvikit från vad som är sedvanligt vid 
värdering av dödsbon, eller om huvudmannen eller den underårige kan komma 
att förfördelas på grund av att en viss egendom fått ett lågt skiftesvärde. 

Underskrift ställföreträdare 
Ställföreträdare 1. Namnteckning och namnförtydligande Ort och datum 

Ställföreträdare 2. Namnteckning och namnförtydligande Ort och datum 

Underskrift huvudman (som förstår vad saken gäller) / omyndig 
som fyllt 16 år 
Jag vill lämna följande yttrande: ☐ Jag har fått tillfälle att yttra

mig men har inget att tillägga.

Namnteckning och namnförtydligande Ort och datum 

Så behandlar vi dina personuppgifter 
Läs om hur vi behandlar dina personuppgifter på norrtalje.se/personuppgifter 

mailto:overformyndarenheten@norrtalje.se
https://www.norrtalje.se/personuppgifter
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