'3 IYCKSELE Anmélan till 6verférmyndaren
KOMMUN Om apsténd att ko.mma in med

LIKSIUON KOMMUYDNA redovisningshandlingar enligt foraldrabalken
Overférmyndaren 14kap.20 §

Galler god man/forvaltare

Namn och personnr

Avser huvudmannen

Namn och personnr

Anmalan géller:

(Satt kryss i aktuella rutor)

[ Forteckning
[1 Arsrakning Anmaélan gallande &rsrakning maste vara inlamnad till dverférmyndaren senast 13 februari 2017
[ Slutrakning

Av féljande skal begéars anstand med att lamna in redovisningshandlingar:

Kontaktuppgifter stallforetradare

Namn Adress

Telefon bostad /mobil / email

Underskrift stallforetradare

Ort och datum Namnunderskrift / Namnfortydligande
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