
ANSÖKAN OM  SAMTYCKE TILL UTTAG FRÅN OMYNDIGS (under 18 år) 
SPÄRRADE KONTO 

POSTADRESS BESÖKSADRESS     TELEFON ORGANISATIONSNR. E-POSTADRESS 

Varberg kommun Engelbrektsgatan 15    0340-880 00 212000-1249 ofm@varberg.se 
Överförmyndarförvaltningen WEBBPLATS 

432 80 Varberg Varberg Varberg.se  

            Viktig information: 
- Bifoga handlingar som styrker utgiften/kostnaden
- Bifoga aktuellt kontoutdrag
- Om båda föräldrarna är förmyndare måste båda underteckna ansökan
- Om den omyndige är över 16 år ska denne som huvudregel samtycka till uttaget
- Kom ihåg att lämna in kvitton för det ansökan avser när köpet är genomfört

Omyndiges namn Personnummer 

Bank Från bankkontonummer 

Belopp som önskas ta ut: 
 Överföring 

Om överföring, uppge till vilken bank och 
kontonummer (ska vara omyndigs) 

 Kontantuttag 
Ändamål (syfte med uttaget) 

Övriga upplysningar angående ansökan 

Förmyndare 1, namn och telefonnummer Förmyndare 2, namn och telefonnummer 

Personnummer Personnummer 

Förmyndare 1, namnteckning och datum Förmyndare 2, namnteckning och datum 

Omyndigs underskrift (gäller endast om den omyndige fyllt 16 år) 



  
 
  
  
  
  

 
Information om personuppgiftshantering. 
 
De uppgifter du lämnar kommer att registreras och behandlas i våra system. Uppgifterna 
behövs för att vi ska kunna handlägga och fatta beslut i ditt ärende. Den lagliga grunden 
för detta är myndighetsutövning. 
 
Dina personuppgifter behandlas av beslutsfattare och handläggare hos 
överförmyndarnämnden samt våra systemleverantörer i samband med systemdrift- och 
support.  
 
Utöver de uppgifter du själv lämnar till oss kan vi också, om det är nödvändigt för ditt 
ärende, komma att hämta in kompletterande uppgifter från andra myndigheter och företag 
såsom Försäkringskassan och banker.  
  
Som registrerad har du flera rättigheter, till exempel att få reda på vilka uppgifter om dig 
som vi behandlar samt rätt att invända mot eller begränsa dina uppgifter. Du har också rätt 
att klaga på vår hantering till Integritetsskyddsmyndigheten (IMY). Om du har frågor eller 
vill använda dig av dina rättigheter kan du vända dig till överförmyndarnämnden på 
ofm@varberg.se eller 0340-88 000. Det går också bra att kontakta nämndens 
dataskyddsombud på dataskyddsombud@varberg.se eller 0300-83 40 66. För mer 
information om dina rättigheter och hur vi behandlar personuppgifter se 
varberg.se/GDPR. Uppgifterna som du lämnar sparas så länge de behövs för 
överförmyndarnämndens myndighetsutövning och i enlighet med de krav som finns på 
verksamheten, bl a utifrån arkivlagens bestämmelser, att spara dina uppgifter.  
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