
 

 

 

 

 

 
                                             

                                                        

                                      
                                                

                                 
 

           

      
         

       
        
       

 
 

    

 

  
  

  

  

  

 
                             

  

  
 

 
 

 

 
  

 
 

 
 

Skicka blanketten  till  
Norrtälje tingsrätt  
Box 5  
761 21 Norrtälje  

Ansökan om upphörande av godmanskap 
eller förvaltarskap 
Huvudmannen själv, nära anhöriga, god man och förvaltare och överförmyndaren 
är behöriga att ansöka om upphörande enligt föräldrabalken 11 kap 21 §. 

För upphörande av förvaltarskap krävs ett läkarintyg som styrker att 
huvudmannen kan vårda sig och sin egendom. Vid godmanskap krävs oftast ett 
läkarintyg som visar om huvudmannen kan yttra sig och förstår vad saken gäller 
eller inte. 

Ansökan gäller upphörande av: 
☐ Godmanskap  ☐ Förvaltarskap ☐ Förvaltarskap,  

men  jag  vill  att  
det  ska  ersättas  
med  godmanskap  
avseende:   

☐ Förvalta egendom

☐ Bevaka rätt 

Sörja  för  person  ☐ Läkarintyg 
bifogas 

☐

Kontaktuppgifter: 
Huvudman 

Personnummer 

Adress 

Telefon eller e-postadress 

Ställföreträdare 

Personnummer 

Adress 

Telefon eller e-postadress 

Sökande om annan än ovan: Relation till huvudmannen 

Personnummer Adress 

Telefon E-postadress

POSTADRESS BESÖKSADRESS KONTAKT 
Box 800, 761 28 Norrtälje Estunavägen 14 0176-710 00 
Överförmyndaren overformyndarenheten@norrtalje.se 

www.norrtalje.se 



 

  
 

 

 
 

 

 
  

 
 

   
 

                                          
                             

 

 

  
                  

 

  
                                          

  

Skriv en motivering. Varför vill du att det ska upphöra? Går det 
att få hjälp på annat sätt? 

Underskrift sökande 
Namnteckning och namnförtydligande Datum och ort 

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

POSTADRESS BESÖKSADRESS KONTAKT 
Box 800, 761 28 Norrtälje Estunavägen 14 0176-710 00 
Överförmyndaren overformyndarenheten@norrtalje.se 
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https://www.norrtalje.se/personuppgifter
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