
Min sidste vilje 
For ikke at stille mine pårørende i tvivl, har jeg her  
nedskrevet mine ønsker i forbindelse med min død. 



Jeg undertegnede:____________________________________________________ 

Cpr-nr.:___________________________ 

Adresse:_____________________________________________________________ 

Postnr.:_____________ By:_____________________________________________ 

Jeg ønsker ved min død at blive    brændt  /  begravet 

Jeg ønsker min aske spredt over åbent hav     ja  /  nej   

Gravsted ønskes på:________________________________________ kirkegård. 

Gravsted haves, afd.:____________ rk. / lnj.:___________ nr.:______________ 

Fællesgrav:          kendt  /  ukendt                            

 Som ansvarlig for gravstedet indsættes: 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

Ønsker til mindesten / gravsten  

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

Medlemskab: 

Den Danske Folkekirke: 

Andet trossamfund: 

Sygeforsikringen Danmark: 

Fagforening: 

Dansk Ligbrændingsforening: 

Andet:__________________ 

JA NEJ Bemærkninger: 

   

   

   

   

   

(Bemærk:  Ikke alle kirkegårde tilbyder kendt fællesgrav.  

Oplysning om dette kan fås ved henvendelse til den pågældende  

kirkegård.) 



I forbindelse med begravelseshandling ønskes om muligt følgende: 
(Her kan noteres evt. salmeønsker, sted for højtidelighed, blomsterønsker m.v.) 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

Ved min død bedes henvendelse rettet til: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

Eller:  

 

 

 

 

 

 

 

Hovedgaden 26-28  

2970 Hørsholm  

Telefon 21 64 29 70   

www.uldahls.dk 



 
 
Min sidste vilje 
 
 
 
Jeg nærer begrundet forhåbning til, at mine nærmeste pårørende i  
videst muligt omfang, vil opfylde de ønsker, jeg har nedskrevet.  
 
 
 
Dato 
 
 
 
Underskrift  
 
 
 
 
 
Fortæl dine nærmeste, at De har udfyldt ” Min sidste vilje”, samt hvor De 
opbevarer dokumentet.  
 
De kan også få opbevaret dokumentet uden beregning hos  
Uldahls  - personlige begravelser.  
 
Såfremt De måtte have spørgsmål til udfyldelsen af ”Min sidste vilje”, 
er De velkommen til at kontakte os.  
 
 
 
 
 
Telefon 21 64 29 70 
www.uldahls.dk 


