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ARVODESBEGARAN FOR EXTRA ARVODE

ARVODESBEGARAN
EXTRA ARVODE

IFYLLD REDOVISNING LAMNAS TILL

Denna blankett anvander du som 6nskar extra arvode fér arbete i ditt Overférmyndarverksamheten
uppdrag. Du kan bara fa extra arvode for ett uppdrag dar du ar H66rs Kommun
forordnad som stéllforetradare. Beslut om extra arvode fattas i Box 53
samband med ordinarie arvodesbeslut. 243 21 HOOR
Redogorelsen avser period:
Huvudman/Omyndig
Namn* Personnummer*

Stallforetradare

Namn*

Personnummer*

Har med ansodker jag som stallforetradare om extra arvode for arbete utfért i uppdraget.

Jag onskar arvode for:

ingar i uppdraget.

det som normalt sett ingar i uppdraget.

Extra arbete utfort i samband med rattstvist.

uppdraget.

Annat:

Extra arbete utfért i samband med fastighetsférsaljning med maklare utéver det som normalt sett

Extra arbete utfort i samband med fastighetsférsaljning utan maklare.

Extra arbete utfort i samband med skuldsanering och/eller kontakter med fordringségare utdver

Extra arbete utfort i samband med bodelning/arvsskift utéver det som normalt sett ingar i

Utfort arbete

Beskriv vilket arbete som du utfort, pa vilket satt detta gar utanfor det som normalt kan anses inga i ett
uppdrag och hur |ang tid detta tagit. Tank pa att atgarder som fastighetsférsaljning och arvskifte normal anses

inga i uppdraget.

* Obligatoriska uppagifter

Postadress: Overférmyndarverksamheten, Box 53, 243 21 Ha6r
Telefon vaxel: 0413-280 00

Overférmyndarhandlaggare: 0413-281 30

Besdksadress: Stdergatan 28, HG6r
Mailadress: overformyndaren@hoor.se
Hemsida: www.hoor.se
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Jag 6nskar arvode for:

timmar enligt redogorelse (redogérelse dver arbetade timmar med datum ska bifogas)

Jag 6nskar kostandeersattning och korersattning for:

kr i ersattning for utlagg (utlagg ska styrkas med underlag fran forsta kronan)

km enligt korjournal (kérjournal med datum och syfte med resan ska bifogas)

Underskrift
Harmed intygas pa heder och samvete att de uppgifter som lamnats i denna redogérelse ar riktiga
Datum Underskrift stéllféretradare

De uppgifter du lamnar i ansékan kommer att registreras i kommunens register, Warna Go. Uppgifterna behandlas i enlighet
med relevant lagstiftning.

* Obligatoriska uppagifter

Postadress: Overférmyndarverksamheten, Box 53, 243 21 Ha6r Besdksadress: Stdergatan 28, HG6r
Telefon vaxel: 0413-280 00 Mailadress: overformyndaren@hoor.se
Overférmyndarhandlaggare: 0413-281 30 Hemsida: www.hoor.se

2/3



v ARVODESBEGARAN
Hoors EXTRA ARVODE

& kommun

Overférmyndarverksamheten

Redogorelse och korjournal

Overférmyndarverksamheten kan endast besluta om ersattning for resor som krévts fér att fullgéra uppdraget
som god man, darfér maste ett tydligt syfte med varje resa anges. Overférmyndarverksamheten kan endast
besluta om ersattning for resor som ar styrkta med korjournal, darfor ar det viktigt att kérjournalen fylls i
korrekt.

Datum Handelse/syfte med resa Tid i timmar Antal km

Summa tid:

Summa km:
* Obligatoriska uppagifter
Postadress: Overférmyndarverksamheten, Box 53, 243 21 Ha6r Besdksadress: Stdergatan 28, HG6r
Telefon vaxel: 0413-280 00 Mailadress: overformyndaren@hoor.se
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