
___________________________________________
(ort)

___________________________________________
(datum)

___________________________________________
(underskrift)

Jag __________________________________ , personummer ___________________________________ ,  
bestämmer härmed såsom min yttersta vilja i detta testamente att all min kvarlåtenskap ska  
tillfalla den ideella föreningen Svenska Djurambulansen (organisationsnummer 802469-0409).

VITTNESINTYG
Härmed intygar vi att ______________________, som vi personligen känner, är vid sunt förnuft 
och har av fri vilja förklarat ovanstående testamente vara hans/hennes yttersta vilja. Han/hon 
har i vår närvaro intygat detta för egen hand och vid fullt förstånd.

TESTAMENTE

___________________________________________
(Underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)

___________________________________________
(underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)



___________________________________________
(ort)

___________________________________________
(underskrift)

___________________________________________
(datum)

___________________________________________
(underskrift)

Undertecknade äkta makar
_____________________________________ , personummer ___________________________________ , 

_____________________________________ , personummer ___________________________________ ,  
bestämmer härmed såsom min yttersta vilja i detta testamente att all min kvarlåtenskap ska  
tillfalla den ideella föreningen Svenska Djurambulansen (organisationsnummer 802469-0409).

VITTNESINTYG
Härmed intygar vi att_______________________och__________________________, som vi  
personligen känner, är vid sunt förnuft och har av fri vilja förklarat ovanstående testamente 
vara deras yttersta vilja. De har i vår närvaro intygat detta för egen hand och vid fullt förstånd.

TESTAMENTE

___________________________________________
(Underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)

___________________________________________
(underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)



- ett belopp om ____________________ kronor

- följande egendom (t ex värdepapper, fastigheter)_ ___________________________________

Resten av min kvarlåtenskap ska tillfalla_ __________________________________________________

Jag __________________________________ , personummer ___________________________________ , 
bestämmer härmed såsom min yttersta vilja i detta testamente att den ideella föreningen 
Svenska Djurambulansen (organisationsnummer 802469-0409) ska erhålla:

TESTAMENTE

___________________________________________
(ort)

___________________________________________
(datum)

___________________________________________
(underskrift)

VITTNESINTYG
Härmed intygar vi att_______________________, som vi personligen känner, är vid sunt förnuft 
och har av fri vilja förklarat ovanstående testamente vara hans/hennes yttersta vilja. Han/hon 
har i vår närvaro intygat detta för egen hand och vid fullt förstånd.

___________________________________________
(Underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)

___________________________________________
(underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)



- ett belopp om ____________________ kronor

- följande egendom (t ex värdepapper, fastigheter)_ ___________________________________

Vidare ska ______________________________ erhålla:

- ett belopp om ____________________ kronor

- följande egendom (t ex värdepapper, fastigheter)_ ___________________________________

Resten av min kvarlåtenskap ska tillfalla den ideella föreningen Svenska Djurambulansen 
(organisationsnummer 802469-0409).

Jag___________________________________ , personummer____________________________________ , 

bestämmer härmed såsom min yttersta vilja i detta testamente att_________________________  
ska erhålla:

TESTAMENTE

___________________________________________
(ort)

___________________________________________
(datum)

___________________________________________
(underskrift)

VITTNESINTYG
Härmed intygar vi att_______________________, som vi personligen känner, är vid sunt förnuft 
och har av fri vilja förklarat ovanstående testamente vara hans/hennes yttersta vilja. Han/hon 
har i vår närvaro intygat detta för egen hand och vid fullt förstånd.

___________________________________________
(Underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)

___________________________________________
(underskrift)

___________________________________________
(namn)

___________________________________________
(adress)

___________________________________________
(yrke)


