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ANSÖKAN OM EKONOMISKT BISTÅND TILL 
BEGRAVNINGSKOSTNAD 
 
Datum 2024-12-04 

 
 

 

 

   

 

 

Postadress Besöksadress Webb Telefon, växel Org.nummer 

736 85 Kungsör Drottninggatan 34 www.kungsor.se 0227-60 00 00 212000-2056 

 

 

Jag/vi vill ansöka om 

 Begravningskostnad 

 Kostnad för gravsten, askgrav eller inskription på befintlig gravsten 

 Annat 

 

Ekonomi  

Begravningskostnader, bifoga fakturor från begravningsbyrå 

Företag: Summa: 

Företag Summa: 

 

Personuppgifter 

Den avlidnes personnummer 

 

Den avlidnes förnamn och efternamn 

 

Bostadsadress eller c/o adress Postnummer och ort 

 

Avliden datum 

 

Den avlidnes civilstånd 

£ Ensamstående     £ Sammanboende     £ Gift/reg. 

Om den avlidne var gift eller registrerad partner finns ett gemensamt försörjningsansvar. 
När ansökan om ekonomiskt bistånd prövas ska därför hänsyn tas till både dödsboets 
tillgångar och till den efterlevande maken, makan, registrerade partnerns ekonomi. 

Den avlidnes make, maka, registrerade partner eller sambo 

Personnummer 

 

Förnamn och efternamn 

Bostadsadress eller c/o adress Postnummer och ort 

 

Telefonnummer 

 

E-post 

 

Ankomststämpel 
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Postadress Besöksadress Webb Telefon, växel Org.nummer 

736 85 Kungsör Drottninggatan 34 www.kungsor.se 0227-60 00 00 212000-2056 

 

Företrädare för dödsboet (om annan än make, maka eller registrerad partner) 

Förnamn och efternamn  

 

Bostadsadress eller c/o adress 

 

Postnummer och ort 

Telefonnummer 

 

E-post 

 

Uppgifter om dödsboanmälan eller bouppteckning 

Dödsboet har gjort en 

 Dödsboanmälan           Bouppteckning     

Handläggare eller bouppteckningsman 

Summa tillgångar enligt dödsboanmälare eller bouppteckning 

 

Väntar återbetalning av skatt 

Ja, summa:                 Nej       Vet inte    

 

Väntar inkomster, ersättningar eller återbetalningar 

 Ja, summa:                   Nej        Vet inte    

 

 

Eventuellt beviljat bistånd skall utbetalas till 

 Begravningsbyrå 

 Dödsboets konto 

 Annat konto, bifoga kontobevis där personuppgifter, bankkontonummer framgår 

 

Försäkran och underskrift 

Jag försäkrar på heder och samvete att uppgifterna i ansökan är korrekta och 
sanningsenliga. Jag är införstådd med att dödsboets tillgångar avräknas från eventuellt 
ekonomiskt bistånd. Vidare förbinder jag mig att enligt 9 kap 2 § socialtjänstlagen 
återbetala utgivet bistånd om ytterligare medel inkommer till dödsboet efter denna dag. 

Observera:  
För att din ansökan ska kunna prövas i sin helhet är det av yttersta vikt att alla begärda 
handlingar bifogas. En ofullständig ansökan försvårar utredningen och kan leda till att din 
ansökan avslås.  
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Jag förbinder mig att omgående anmäla förändringar beträffande uppgifter som lämnats i 
denna ansökan och som kan påverka min rätt till försörjningsstöd. Den som lämnar 
oriktiga uppgifter i ansökan, kan bli skyldig att betala tillbaka utbetalt försörjningsstöd och 
riskerar även åtal enligt §6 Bidragsbrottslagen. 

 

Underskrift av den som företräder dödsboet 

Datum 

 

Underskrift 

 

Namnförtydligande 

 

 

Checklista för handlingar (kopior) som ska bifogas denna ansökan 

• Dödsfallsintyg/släktintyg – beställs från Skatteverket. 

• Bouppteckning. 

• Deklaration med uppgift om eventuell skatteåterbäring, dödsboets 
slutskattebesked. 

Använd blankett, Ansökan förtidsåterbetalning av preliminär A-skatt (SKV4318) 
(Bifogas). Handling/intyg ska lämnas att Skatteverket har mottagit ansökan.  

• Ekonomisk översikt och kontoutdrag från samtliga konton, två månader före 
dödsdagen och fram till ansökningsdagen. Make, maka, registrerad partner eller 
sambo ska även bifoga ovanstående handlingar. 

• Kontanter på dödsdagen. 

• Eventuell försäkring som faller ut i samband med dödsfallet (förteckning bifogas). 

• Offert/faktura för samtliga begravningskostnader/gravsten. 
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Postadress Besöksadress Webb Telefon, växel Org.nummer 

736 85 Kungsör Drottninggatan 34 www.kungsor.se 0227-60 00 00 212000-2056 

 

För din information vill vi meddela att personuppgifterna som du lämnar på denna blankett 
kommer att bli elektroniskt registrerade och användas för ärendets behandling enligt 

dataskyddsförordningen, GDPR. För ytterligare information sök Dataskyddsförordningen 
GDPR på Kungsörs kommuns webbplats www.kungsor.se 

Kontakta oss på: info@kungsor.se eller via kommunens växel 0227-60 00 00 

 

 

 

 

 

 

 

Försörjning och Stöd 

Individ- och familjeomsorgen 

Socialförvaltningen  

Kungsgatan 61 

736 32 Kungsör 

 
 
 
 

http://www.kungsor.se/

