
Fullmakt för dödsbodelägare 
Jag ger härmed fullmaktstagaren rätt att företräda mig som 
dödsbodelägare i det angivna dödsboet, vilket omfattar rätten att 
delta vid och bevaka min rätt vid bouppteckningsförrättningen 
samt att förvalta dödsboets tillgångar och skulder fram till dess att 
dödsboet upphör. 

Fullmakten gäller dödsbo efter 
Förnamn och efternamn 

      

Personnummer 

      

Fullmaktstagare 
Förnamn och efternamn 

      

Personnummer 

      

Telefonnummer 

      
Ort 

      

Datum 

      
Underskrift Namnförtydligande 

      

Fullmaktsgivare 
Förnamn efternamn 

      

Personnummer 

      

Telefonnummer 

      
Ort 

      

Datum 

      
Underskrift Namnförtydligande 

      

Bevittnas av 
Ort datum 

      

Ort datum 

      
Underskrift Underskrift 

Namnförtydligande 

      

Namnförtydligande 

      

Personnummer 

      

Telefonnummer 

      

Personnummer 

      

Telefonnummer 
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