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Överförmyndarnämnden för Lunds och Eslövs kommuner 

Ansökan om överförmyndarnämndens samtycke 
till försäljning/byte/pantsättning/byte/uthyrning av fast 

 egendom/bostadsrätt/tomträtt 
 

Observera att bägge förmyndarnas underskrift krävs när underårig har två förmyndare. 

Huvudman/myndling: 
Namn 
 

Personnummer 
 

Adress  
 

Postnummer 
 

Ort 
 

Vistelseadress  
 

Postnummer 
 

Ort 
 

Tel bostad 
 

Tel mobil 
 

E-postadress 
 

Ställföreträdare (god man/förvaltare/förmyndare): 
Namn 
 

Personnummer 
 

Adress 
 

Postnummer 
 

Ort 
 

Tel bostad 
 

Tel arbete 
 

Tel mobil 
 

E-postadress 
 

Ställföreträdare (god man/förvaltare/förmyndare): 
Namn 
 

Personnummer 
 

Adress  Postnummer 
 

Ort 
 

Tel bostad 
 

Tel arbete 
 

Tel mobil 
 

E-postadress 
 

Åtgärd: 
I egenskap av ställföreträdare avser jag/vi att för huvudmannens/myndlingens räkning 
företa följande åtgärd (till exempel ”sälja huvudmannens bostadsrätt”): 

 

 
 

Om ansökan avser försäljning av huvudmannens/myndlingens bostad, ange hur 
huvudmannen/myndlingen fortsättningsvis kommer att lösa sin boendesituation: 
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Ange skälen för den sökta åtgärden (om utrymmet inte räcker, vänligen använd 
baksidan eller lösblad): 

Om ansökan avser försäljning, ange hur försäljningslikviden ska användas/placeras: 

OBS! Om huvudmannen eller den omyndige får medel till ett värde överstigande 
ett prisbasbelopp, ska medlen enligt lag sättas in hos bank på konto med s.k. 
överförmyndarspärr. Bevis om insättningen ska inges till Överförmyndarenheten. 

Till ansökan bifogas: 
☐ Upprättat köpekontrakt (vid försäljning för den enskildes räkning skall
köpekontraktet innehålla ett förbehåll om att köpet inte blir giltigt förrän
Överförmyndarnämnden lämnat sitt samtycke)
☐ Oberoende värderingsintyg eller bevis för att försäljning ägt rum på den öppna
marknaden till högstbjudande
☐ Skriftligt yttrande från den enskildes nära anhöriga (i den mån det kan inhämtas)
☐ Gravationsbevis eller registerutdrag från bostadsrättsförening som visar ägandeskap
☐ Övriga handlingar, ange vad: __________________________________________________________________

Underskrifter 
Ort och datum 

Namnteckning ställföreträdare Namnförtydligande ställföreträdare 

Namnteckning ställföreträdare Namnförtydligande ställföreträdare 

Huvudmannens/myndlingens samtycke till ovanstående åtgärd 
(samtycke fordras endast om den enskilde förstår vad saken gäller, myndlingens 
samtycke krävs om denne är 16 år gammal eller äldre): 

Underskrift: _______________________________________________________________________________________  

På Lunds kommuns webbplats kan du läsa om hur överförmyndarnämnden för Lunds 
och Eslövs kommuner behandlar dina personuppgifter: www.lund.se/gdpr 
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