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 (Anvisningar för ifyllande finns i slutet)

Denna handling redogör för 

Min Sista Vilja

Jag, …………………………………………….. vill att ……………………………………..

ombesörjer min begravning och att den arrangeras i så nära överensstämmelse som möjligt med de önskemål som jag ger uttryck för i detta dokument

Begravningen skall ske

(  enligt Svenska kyrkans ordning


(  enligt den ordning som tillämpas av …………………………………………………….

(  borgerligt

· utan någon akt

· på det sätt som mina anhöriga finner bäst 

Jag vill gärna att ………………………………………… åtager sig att vara officiant (präst 

eller annan) som jag känner genom: …………………………………………………………

Akten skall äga rum i: …………………………..……………………... (kyrka/kapell/lokal)

Och följas av   ( jordbegravning (dvs kistan sänks i graven)   (  kremation (eldbegängelse)

Kistan skall vara av typ: ……………………………………………….. (form/material/färg)

Och vara dekorerad med   (  blommor: ………..……………………………..… bårtäcke (
annat (  ……………………………………………(ex personliga saker som påminner om mig: instrument, ankare, rep, foto, ljus etc)

Ceremonien skall innehålla följande musikinslag

Ingångsmusik: …………………………………………….. av: ……………………………….

Solo: ………………………………………………………. av: ……………………………….

Psalmer (enligt Svenska kyrkan, två eller tre) …………………..… ……………….. …….….

…………………………………………………………………………………………………..

Solo: ………………………………………………………. av: ……………………………….

Utgångsmusik: …………………………………………….. av: ……………………………….

Eventuellt ytterligare musik som kan sättas in på lämplig plats i ceremonien: ………………...

 …………………………………………………………………………………………………..

Önskad solist: ………………………………….. instrument: ………………………………….

Psalmkort skall delas ut (  och ha symbol i svart/vitt (  i fyrfärg  (
Gravsättning skall ske

På …………………………………….. kyrkogård i grav nr …………. på fält …………

(I graven vilar: ……………………………..……och …………..……..……….. som står i 

relation till mig som ………………………………………………….)

Gravbrevet förvaras i / hos:……………………………………………………………………

( i ny grav på ……………………………………………………… kyrkogård

( i Minneslund på ……….………………………………………… kyrkogård

· på sätt som mina anhöriga finner bäst

Minnesstund/samling 

Min begravning bör avslutas ( utan minnesstund   (  med minnesstund och då förslagsvis

I …………………………………………. Med servering av ……………………………….

………………………………………………………………………………………………..

(Vanligtvis snittar eller landgång, dricka samt kaffe och tårta. Även varm mat förekommer)

Samlingen skall vara alkoholfri  (  

Servera gärna vin (   eller varför inte …………….……………………

(OBS! I församlingshem får alkohol serveras endast efter särskilt tillstånd)

Personlig underrättelse

Mina närmaste anhöriga är:

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

Jag vill gärna att även följande personer ( underrättas om min bortgång och ( inbjudes till begravningen

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

Dödsannons 

Skall publiceras i ………………………………..  och ………………………………………..

(  Före begravningen
(  Efter begravningen 

(  I annonsen vill jag som symbol ha ……………… liknande detta urklipp 

( Jag vill att det skall framgå att man kan istället för blommor kan stödja

följande: ………………………………………………………………. (Fond eller dylikt)

Gravvård

(  Finns vid graven och skall kompletteras med följande text: 

……………………………………………………………………………….…………….

……………………………………………………………………………………………..

(   Finns ej utan skall beställas, utförd i 

· granit eller ………………………i färg ……………………. och form: …………….

(   i smide       ( av annat material: ……………………………………………………….

· Dekor: ……………………. ( Ornament: ……………………………………………

(   Mina anhöriga får bestämma

Kompletterande önskemål:

(Skriv sådant som inte framkommit på annan plats; dikter vid borgerlig begravning, påklädning i egna kläder, hämtas i hemmet i kista, eller annat som önskas framfört till officiant eller annan)

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

Familjerätt  (ekonomi, bouppteckning mm)

Äktenskapsförord  finns  (   finns ej  (
Till testamentsexekutor utser jag: ………………………………………………………………

Min bouppteckning skall upprättas av: …………………………………………………………

Min bortgångne makes/makas bouppteckning upprättades: …………………………… och är 

inregistrerad vid: ……………………………. tingsrätt under nummer: …………………. …...

Testamente finns ( och förvaras: ………………………………………………………………

Testamente finns ej (
Jag har bankfack nr: ………….. i ………………………………………………………………

Jag har tecknat följande försäkring/ar på mitt liv: 

Gruppliv i: ………………………………………… försäkringsnummer:………….………...

Gruppliv i: ………………………………………… försäkringsnummer:………….………...

Gruppliv i: ………………………………………… försäkringsnummer:………….………...

Begravningshjälp i: ..……………………………… försäkringsnummer:………….………...

Livförsäkring i: …………………………………… försäkringsnummer:………….………...

Medel är deponerat hos: ………………………………………………………………………...

Dessutom finns tillgångar i följande 

Banker: ………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

VPC-konto: ……………………………………………………………………………………..

Obligationer:…………………………………………………………………………………….

Fonder: ………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………..

Övrigt (borgensförbindelser o liknande) ………………………………………………………..

Personliga data

…………………………………………………………………………………………………..

Efternamn

 
Samtliga förnamn

…………………………………………………………………………………………………..

Adress

…………………………………………………………………………………………………..

Personnummer

…………………………………………………………………………………………………..

Namnteckning

Denna handling finns i ( ett ( två exemplar varav ett är arkiverat hos

…………………………………………………………………………………………………..

Jag har gått igenom och uppdaterat handlingen vid nedanstående tidpunkt:

Dag/månad,   År
……../……..-………..  ……../……..-………..

……../……..-………..  ……../……..-………..  ……../……..-………..

Anvisningar för ifyllande

Denna handling är avsedd som en hjälp för anhöriga vid besök på begravningsbyrån och vid upprättande av bouppteckning. Efter ett dödsfall är man som anhörig ofta så ledsen och chockad att det kan vara svårt att fatta beslut. En begravning är ett komplicerat ärende med väldigt många valmöjligheter. Har den avlidna själv formulerat sina önskemål så underlättar det för de anhöriga. Minnet av begravningen skall vara fint och då skall man inte känna ånger över att man fattade för snabba beslut eller tveksamhet över om det verkligen var så här man önskade det. Att fylla i "Min Sista Vilja" visar på omtanke om sina anhöriga och underlättar sorgearbetet. Att även fylla i den ekonomiska delen är en stor hjälp vid upprättande av bouppteckning.

Fyll i de frågor som du har en önskan om. Formuläret försöker vara så heltäckande som möjligt varför många frågor inte gäller alla. Avsikten är också att väcka tankar och funderingar kring det man inte själv kommit på. 

Behöver du hjälp och råd så tveka inte att ringa - vi finns för dig! Telefon 031-774 0 775.

Göteborg december 2012
Fredrik Nilsson
Innehavare

