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S¢| Karlshamns _ ANSOKAN OM
kommun DODSBOANMALAN

Ansokan om dodsboanmalan

Handlingarna skickas till:
Dédsbohandlaggaren

Forvaltningen for omsorg och arbetsmarknad
Karlshamns kommun

374 81 Karlshamn

Den avlidnes namn Personnummer Dbdsdag
Senaste bostadsadress Postnummer och postort
Civilstand:

[] gift. Finns &ktenskapsférord?  []Ja  [] Nej
[] sambo. Ska bodelning ske? []Ja [JNej
[] ensamstdende.

Den avlidnes tillgdngar pa dodsdagen

Bankmedel Kontanta medel Losore/bohag

Sista utbetalningsdag for ersattning/|6n/pension och belopp

Varde bostadsratt (minus pantlan) Ovrigt (till exempel vardepapper, aktier)

Ovriga tillgdngar (till exempel bil, bat, husvagn)

Utgifter

Begravningskostnader

Kostnad for gravsten/textkomplettering Ovriga skulder

Summa av den avlidnes 6vriga skulder med anledning av dodsfallet (begravningsmaltid, adressandring m.m)

Manadshyra (géller enbart ensamstaende)

Finns:
Testamente [1Ja []Nej
Bankfack [JJa [INej
Férsakring utan fdrmanstagare/dddsboet ar férmanstagare []Ja  [INej
Fast egendom eller tomtratt [Ja DNej
Naringsverksamhet som den avlidne bedrev Llja  [INej
Tillgangar utomlands [)a |:|Nej

Arvdabalken 20 kap, 6§

Den som vardar egendomen eller i 6vrigt bast kanner till boet skall sdsom bouppgivare lamna uppgifter om boet. Varje delagare samt
efterlevande make eller sambo skall p4 anmaning lamna uppgifter till bouppteckningen. Bouppgivaren skall pa handlingen teckna
forsakran pa heder och samvete att uppgifterna till bouppteckningen é&r riktiga och att inga uppgifter avsiktligt har uteldmnats.

Bouppgivaren skall bekrafta sina uppgifter med ed, om talan om edgéng fors av nagon vars ratt kan bero dérav eller av
boutredningsman eller testamentsexekutor. Samma skyldighet har dessutom dédsbodeldgare samt efterlevande make eller sambo
som inte varit bouppgivare. Aven andra personer som har tagit befattning med boet kan &ldggas att bekrafta uppgifterna i
bouppteckningen under ed.
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Samtliga dédsbodelagare

S¢| Karlshamns
kommun

ANSOKAN OM

DODSBOANMALAN

Namn

Personnummer

Adress

Postnummer och postort

Telefonnummer

Slaktskap eller relation till den avlidne

Namn

Personnummer

Adress

Postnummer och postort

Telefonnummer

Slaktskap eller relation till den avlidne

Namn

Personnummer

Adress

Postnummer och postort

Telefonnummer

Slaktskap eller relation till den avlidne

Namn

Personnummer

Adress

Postnummer och postort

Telefonnummer

Slaktskap eller relation till den avlidne

Behdvs mer plats gar det bra att komplettera ansékan med ytterligare papper.

Uppgiftslamnaren/bouppgivaren nedan har informerat samtliga dédsbodeldgare och inhdmtat deras samtycke
att ansoka om dédsboanmalan. Harmed intygas att lamnade uppgifter stdmmer och att inget har utelamnats.

Namn

Personnummer

Adress

Postnummer och postort

Telefonnummer

Slaktskap eller relation till den avlidne

Datum

Namnteckning

Vi hanterar dina personuppgifter enligt dataskyddsférordningen (GDPR). Férvaltningen fér omsorg och arbetsmarknad
behéver behandla personuppgifter om dig for att kunna handldgga ditt drende. Den rdttsliga grunden for behandlingen dr
myndighetsutévning eller uppgift av allmént intresse. Personuppgifterna sparas i 5 dr efter att dédsboanmdlan dr beslutad.
Du har rdtt att kontakta oss om du vill ha information om de uppgifter vi har om dig eller utéva dina rittigheter enligt
GDPR. Omsorgs- och arbetsmarknadsndmnden dr personuppgiftsansvarig. Lds mer om hur vi behandlar personuppgifter pd

www.karlshamn.se/personuppgifter.
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