OVERFORMYNDARNAMNDEN
Region Gotland

Skicka blanketten till:
Overférmyndarndmnden
Region Gotland

621 81 Visby

Huvudman
(den som godmanskapet eller forvaltarskapet avser)

Arsrikning
Slutrakning

Kalenderar:
Period:

Arsrakning skall ges in fore den 1 mars och
slutrékning inom en manad efter att uppdraget
upphort.

Namn Personnummer

Adress Postnr Ort
Vistelseadress (om annan an ovanstdende) Postnr Ort
God man/forvaltare

(den som foretrader person enligt ovan)

Namn Personnummer

Adress Postnr Ort
Telefon/mobiltelefon E-post

Jag har bifogat kontoutdrag och drsbesked for samtliga konton/tillgdngar for hela perioden

Harmed intygas pa heder och samvete att de uppgifter som Iamnats i denna &rs- eller slutrdkning ar riktiga:

Ort Datum

Underskrift god man/forvaltare

OVERFORMYNDARNAMNDENS BESLUT

Datum

Redovisningen granskad

[JUtan anmérkning [Jutan anmérkning men med justering [IMed anmérkning

Anmarkning

Underskrift & Namnfortydligande




Endast transaktioner som skett under den aktuella perioden ska tas med
— Kontoutdragen ar facit!

Till rdkningen skall bifogas
e Bilagor som styrker upptagna belopp. Ange nummer pa bilagorna.
e Samtliga drsbesked och kontoutdrag frén banker, VPC och 6vriga institut.
e Underlag som visar hur du har fatt fram dina redovisade belopp, t.ex. bokforingsblad.

TILLGANGAR DEN 1 JANUARI eller den dag uppdraget pabérjades.

Uppgifterna under avsnitt A skall vara identiska med uppgifterna under avsnitt D fr&n foregdende ar eller &r
redovisade i forteckningen.

A. Godmanskonto/transaktionskonto (6vriga konton under E)
Konto(enligt foregéende redovisning)

Bank Kontonummer Kronor

Summa tillgangar A

Ovriga konton/tillgdngar som t.ex. fastigheter, fonder, aktier och huvudmannens spar- och
fickpengskonto redovisas under avsnitt E.

B. Inkomster under perioden
(Skattepliktiga inkomster, t.ex. pension, sjukersattning, 16n samt rantor ska redovisas separat och brutto)

Typ av inkomst Kronor Bilaga

Pension/erséttning, brutto (bifoga kontrolluppgift)

L6n, brutto (bifoga kontrolluppgift)

Forsorjningsstod

Bostadsbidrag/bostadstillagg (bifoga besiut)

Habiliteringsersattning

Merkostnadsersattning/Handikappersattning

Utbetald &verskjutande skatt

Ranta transaktionskontot

Rterbaring forsakringsbolag

Summa inkomster B

Summa tillgdngar och inkomster A+B




C. Betalda utgifter under perioden

Typ av utgift Kronor Bilaga
Skatt p& pension/ersattning/6vriga inkomster

Skatt pd ranta, utdelningar m.m.

Kvarskatt (bifoga kopia av skattsedel eller skattekontoutdrag)

Hyra

Hemtjanst

Lakemedel .................. kr, Sjukvard .................. [ =126 \YZ- (o kr =

El o kr FOrsakringar ......cceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeennns kr =

Telefon .....oouveeeeeeeeeeeee e, kr Bredband/TV .....ccovvvrveeeevniiinineeeeennnnns kr =

Bank- och postavgifter

Amortering, l18nerénta och avgifter p 18n

Arvode god man ........ccoceereveninnne kr skatt/sociala avgifter ..........cccoceveerinnee kr =

Sparande i fonder, aktier, sparkonto

Overféring fickpengar

Stérre inkdp, mébler etc. (bifoga kvitto pd enskild post som uppgdr till mer én 2000 kr)

Summa utgifter C

TILLGANGAR VID PERIODENS SLUT

D. Godmanskonto/transaktionskonto (bifoga drsbesked)

Bank Kontonummer Kronor Bilaga
Summa tillgdngar D

Summa utgifter och tillgdngar C+D

Ovriga konton/tillgdngar som t.ex. fastigheter, fonder, aktier och huvudmannens spar- och

fickpengskonto redovisas under avsnitt E.

Om redovisningen ar riktig skall summan A+B vara lika med summan C+D.

I de fall differens uppstdtt kan en magjlig férklaring ges nedan:




E. OVRIGA TILLGANGAR (bifoga kontoutdrag och 8rsbesked)

Typ av tillgdng Sparr| Kontonummer | Varde 1jan |Varde 31 dec | Antal/Andelar | Bilaga

Fastighet, bostadsratt (bifoga
underilag som styrker dgandet)

Sparkonto

ICA/Coop-konto

Fickpengskonto

Summa Ovriga tillgéngar

F. SKULDER (bifoga underlag)

Langivare Skulder 1 jan Skulder 31 dec Forandring Bilaga
+_

Summa skulder

G. Ovriga upplysningar om huvudmannens ekonomi
(exempelvis storre inbetalningar eller utgifter pd évriga konton)

ex. slutlikvid frén forsélining av fastighet 1 milj in p& sparkonto XXX
ex. vinstskatt frén forsalining av fastighet 500 tkr ut frén sparkonto XXX
ex. haberséttning in pd fickpengskonto XXX totalt 15 tkr

H. Angdende begdran om kostnadsersattning utan kvitton

Stéllféretradare har under aret som &rsrakningen avser begart kostnadsersattning om 2 % av prisbasbeloppet
utan att uppvisa underlag.

EN KOMPLETT ARSRAKNING MOJLIGGOR SNABBARE GRANSKNING

Overformyndarnamnden (OFN) ar personuppgiftsansvarig for samtliga personuppgifter som behandlas inom ramen for dess
verksamhet. Personuppgifterna som samlas in har behandlas i enlighet med GDPR. For den information som behandlas av
6verformyndarnamnden inom ramen for ett stéllféretradarskap rdder sekretess. Vissa av de personuppgifter som efterfragas har
skickas vidare till tredje part syfte att lagra informationen och/eller inhamta ytterligare information, for myndighetsutévning eller
for att uppfylla namndens rattsliga forpliktelser. Aktuella mottagare kan vara andra systemleverantorer, myndigheter,
stallféretradare eller huvudman och dess anhdriga. Inga personuppgifter éverférs till utlandet. Rattslig grund for behandlingen av
de personuppgifter som efterfrdgas har &r myndighetsutovning och rattslig forpliktelse. Andamélet med behandlingen av de
uppgifter som efterfrdgas hér ar att granska stéllforetradares forvaltning av huvudmannens tiligdngar. Lagringstiden av den har
blanketten ar till dess att arendet har avslutats hos OFN. Sedan 6versands den till behorig mottagare. Du har ratt att begéra
rattelse av felaktiga uppgifter, att géra invandningar mot den behandling som gérs av dina uppgifter samt att f& information om
vilka av dina uppgifter som vi behandlar. Fér kontakt angdende behandlingen: registrator- ofn@gotland.se eller
dataskyddsombud@gotland.se.
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