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Ni har tagit kontakt med oss för att göra en dödsboanmälan efter
Namn (för- och efternamn) Personnummer

Viktig information till er dödsbodelägare
•	 Dödsboets tillgångar bör inte röras innan det fastslagits om förutsättningar för en dödsboanmälan föreligger. 

Detta innebär bland annat att inga räkningar eller skulder ska betalas.

•	 Om den avlidne har räkningar som betalas via autogiro, säg upp autogiroavtalen omedelbart.

Ansökan om dödsboanmälan
Ni ansöker om dödsboanmälan via blanketten ”Ansökan om dödsboanmälan”. Denna erhåller ni via dödsbohandläggarna.  
Efter inkommen ansökan utreder dödsbohandläggarna om det finns förutsättningar för att göra en dödsboanmälan.

Utredning dödsboanmälan
För att kunna utreda om förutsättningar föreligger för en dödsboanmälan har ni som dödsbodelägare ett ansvar  
att ta fram handlingar/uppgifter.

Vi behöver följande underlag  (Bifoga denna blankett tillsammans med underlagen ni skickar in)

1. 
Uppge aktuella namn och adresser till samtliga dödsbodelägare (så långt som möjligt).
Uppges på blanketten ”Ansökan om ekonomiskt bistånd”

2.  
Beställ/hämta ”Dödsfallsintyg och släktutredning” från Skatteverket/servicekontoret.
(Detta är ett och samma dokument)

3.  Var den avlidne;  Ensamboende      Gift      Sambo
Om ensamstående eller gift    Bifoga kopia på hyresavi

4.  
Finns efterlevande make/maka/registrerad partner?

 Nej       Ja    Om ja, inkom med uppgift om make/maka/registrerad partners tillgångar och skulder

5.  
Finns äktenskapsförord?

 Nej       Ja    Om ja, bifoga kopia

6.  
Finns fast egendom, bostadsrätt eller tomträtt? (Kan utläsas på inkomstdeklarationen)

 Nej       Ja    Om ja, kontakta dödsbohandläggare

7. 
Finns testamente?

 Nej       Ja    Om ja, kontakta dödsbohandläggare

8. 
Inkom med uppgift om kontanter på dödsdagen (sedlar och mynt).

 Kontanter fanns ej
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9. 
Inkom med uppgift om banktillgångar på dödsdagen. Ekonomisk översikt/Kapital och räntebesked  
samt kontoutdrag från samtliga konton. Tänk även på konton som ICA, Volvokort etc.

10. 
Inkom med uppgift om innestående fordringar. (Exempelvis: innestående lön, pension, skatteåterbäring etc.)
För Skatteverkets skatteuträkning av preliminär skatt använd www.skatteverket.se

11.  
Inkom med uppgift om utbetalningar som inkommit till dödsboet efter dödsdagen.
Exempelvis: återbetalning från uppsagd tidningsprenumeration, utbetalning av försäkring till begravningshjälp etc.

12.  
Inkom med kopia av den avlidnes senaste deklaration.
Beställs från Skatteverket om den inte finns tillgänglig

13.  
Inkom med uppgift om eventuella försäkringar.

 Försäkringar finns ej

14.  
Är bostaden en bostadsrättslägenhet?

 Nej       Ja    Om ja, bifoga uppgift om lägenhetens värde (kan inhämtas från bostadsrättsföreningen)

15.  
Var den avlidne registrerad på något fordon (bil, båt, motorcykel, moped, snöskoter etc)?

 Nej       Ja    Om ja, bifoga skrotintyg, värderingsintyg eller kvitto från försäljning

16.  
Hade den avlidne någon andel i annat oskiftat dödsbo?

 Nej       Ja    Om ja, bifoga kopia på aktuell bouppteckning

17. 
Hade den avlidne något bankfack?

 Nej       Ja    Om ja, inkom med inventeringsprotokoll

18.  Inkom med offert eller faktura på begravningskostnad.

19. 
Inkom med offert eller faktura på eventuell gravsten.

 Gravsten ska ej beställas
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