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Skanderborg Kommune 
Arbejdsmarked & Social 
Skanderborg Fælled 1 
8660 Skanderborg 

Dato 

Fuldmagt til partsrepræsentation 
i henhold til forvaltningslovens § 8 

Fuldmagtsgiver 

Udenlandsk adresse 

Fornavn(e) Personnummer 

Fuldmagtshaver 

Fornavn(e) Personnummer 

Efternavn Telefonnummer 

Vejnavn Husnummer Etage Side/Dør 

Postnummer By Land 

E-mail 

Efternavn Telefonnummer 

Vejnavn Husnummer Etage Side/Dør 

Postnummer By Land 

E-mail 

Udenlandsk adresse 
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Fuldmagten omfatter 

Dækker partspræsentation i min sag vedrørende 

Generel fuldmagt 

Begrænset fuldmagt 

Giver ret til repræsentation i al sagsbehandling. Eksempelvis: 

- deltage i møder 

- kontakt til/fra sagsbehandler 

- få aktindsigt 

- blive partshørt 

Fuldmagten dækker: 

Kopi af akter efter anmodning 

Kopi af breve, som vi sender under sagens behandling 

Kopi af afgørelser 

Andet 

Hvis kryds i andet, oplys hvilket 

§ 8. Den, der er part i en sag, kan på ethvert tidspunkt 
af sagens behandling lade sig repræsentere eller bistå 
elleraf andre. Myndigheden kan dog kræve, at parten 
medvirker personligt, når det er af betydning for sagens 
afgørelse. 

Stk. 2. Bestemmelsen i stk. 1, 1. pkt., gælder ikke, hvis 
partens interesse i at kunne lade sig repræsentere 
bistå findes at burde vige for væsentlige hensyn til 
offentlige eller private interesser, eller hvor andet er 
fastsat ved lov. 

Dato og underskrift - Fuldmagtsgiver 

Underskrift Dato 

Uddrag af forvaltningsloven 
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