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FOlkS am Sarskilt formanstagarférordnande 1(2)
fér Fortsattningsférsakring for
Innan du fyller i blanketten, I&s anvisningarna pa néasta sida. Tjénstegrupplivfbrsékring
En kopia sénds till dig som bekréftelse nér forordnandet
har registrerats. Fylls i tydligt av Folksam
Blanketten skickas till: Folksam, Box 90346, LIV1070, Akt ID:
120 25 STOCKHOLM. -
Forsédkrad
Personnummer (12 siffror) Efternamn och tilltalsnamn
I I
Min senaste anstalining Utdelningsadress
Postnummer och ortnamn

Val av formanstagarférordnande Valj ett av alternativen A, B, C eller D.
A. Detta alternativ anvands nar sambo ska vara formanstagare i férsta hand.

| férsta hand far min sambo férsékringsbeloppet, galler endast sa lange vi sammanbor.
| andra hand far mina arvingar férsékringsbeloppet.

Sambos efternamn och férnamn [ Personnummer (10 siffror)

B. Detta alternativ anvands nar férmanstagare ska fa beloppet i tur och ordning. Det vill sdga
om férmanstagare 1 avlider eller avstar fran sin ratt ska formanstagare 2 fa beloppet och
sa vidare. Skriv pa separat papper om utrymmet inte racker till.

Turordning [ Efternamn och férnamn ['Relation till mig [ Personnummer (10 siffror)

C. Detta alternativ anvands nar forsakringsbeloppet ska fordelas mellan flera formanstagare.
Skriv pa separat papper om utrymmet inte racker till.

Varje férmanstagare far
_| lika stor del av férsékringsbeloppet. |_| andel av beloppet i procent enligt férdelning nedan.

Maste alltid fyllas i vid alternativ C. Om nagon férmanstagare i alternativ C avlidit eller avstar fran sin ratt intrader:
(Kryssa endast i en ruta nedan).

_I Kvarvarande férmanstagare Férmanstagarens barn Férmanstagarens arvingar Den férsakrades arvingar

Efternamn och férnamn ['Relation till mig I Personnummer (10 siffror) ['% av beloppet

D. Detta alternativ anvénds vid aterkallelse av ett tidigare insant formanstagarférordnande.

_I Det generella forordnandet enligt de ursprungliga forsakringsvillkoren ska ater gélla for min férsakring.

Underskrift av den forsiakrade

Folksam har vid registreringstillfallet inte tagit stéllning till om férsékringen &r gallande fér den férsékrade. Om férordnandet vid dédsfallet inte kan
verkstallas enligt sin lydelse, géller det generella férordnandet i de ursprungliga férsakringsvillkoren.

Ort och datum I Telefon, aven riktummer

Underskrift [ Namnfértydligande

Folksams noteringar

Férordnande avser avtalsomrade och tjanstegruppliv I'Nr [ Arbetsgivarnummer [ Signatur och datum
Fortsattningsférsékring TGL 01-
Tel 020-485 485. Spara > Skriv-ut > Rensa filt >
folksam.se
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Information om férmanstagare och férordnanden

Né&r anvands blanketten?
Denna blankett anvands nar du vill &ndra férmanstagare till din
Fortséttningsférsakring for Tjanstegrupplivférsékring.

Generellt formanstagarférordnande

For fortsattningsforsakring géller det generella férméanstagarfor-
ordnandet som framgar av de ursprungliga forsakringsvillkoren,
se villkor pa folksam.se.

Sarskilt formanstagarforordnande

Om du vill att nAgon annan &n den som anges i det generella
férordnandet ska vara formanstagare, maste detta anmalas till
Folksam pa denna blankett. Férmanstagare kan inte insattas
genom testamente. Férordnandet kan &ndras nar som helst
under férsékringstiden.

Endast fysisk person kan vara fdrmanstagare. Du kan alltsa
inte gora ett férordnande till férman for juridisk person det
vill séga organisation (bolag, férening, staten, kommun eller
dddsbo).

Forordnadet avser grundbelopp. Om férordnandet dven ska
avse barntillagg/barnbelopp och och eventuell begravningshjalp
maste detta sarskilt anges.

Om det &ndrade férordnandet vid dédsfall inte kan verkstallas
enligt sin lydelse, kommer det generella férordnandet enligt de
ursprungliga férsakringsvillkoren galla.

Bor formanstagaren i annat land méste du ange fullstandig
adress.

Val av féormanstagarférordnande.

Vad innebér alternativen

A. Om du vill att din sambo ska vara formanstagare. Med "make/
registrerad partner” jdmstélls inte person som du sammanbor
med utan att ni &r gifta.

B. Om du vill ha ett annat férordnande. Detta alternativ fylls i om
du vill gbra ett annat férordnande &n enligt alternativ A eller
det generella férordnandet. Nar férordnandet avser namngi-
ven person, ska ocksd personnummer anges. Formansta-
gare i andra hand bér alltid anges.

C. Om flera formanstagare ska dela pa beloppet. Ange om du
vill dela beloppet lika mellan dina férmanstagare eller om du
vill férdela beloppet i procent.

D. Om du vill att tidigare inskickat sarskilt formanstagar-
férordnande for Fortsattningsférsékring for Tjanste-
grupplivférsékring ska upphéra att gélla och att det
generella férordnandet i de ursprungliga férsakrings-
villkoren ska gélla istallet.

Férklaringar av viktiga begrepp

Make/registrerad partner. Med make/registrerad partner
avses den person som den foérsékrade vid sin dod var gift/ingatt
partnerskap med.

Forordnande till forman for make/registrerad partner upphor
att galla om aktenskapet eller partnerskapet ar upplést genom
lagakraftvunnen dom.

Sambo. Vid férodnande till sambo bér du skriva férnamn och
efternamn och dessutom fylla i relation till dig; sambo. Om du
fyller i begreppet "sambo” innebér det att férordnandet auto-
matiskt férfaller om sammanboendet upphér. Utbetalning av
férsékringsbelopp till "sambo” sker till den personen som ar
din sambo vid tiden for ditt dbdsfall. Om endast namn anges i
forordnandet, fortséatter férordnandet att gélla &ven om sam-
manboendet upphor.

Barn. Med barn avses den forsakrades barn, som enligt lag har
arvsratt efter denne. | avlidet barns stélle intréder i sin tur dess
barn.

Uttrycket barn omfattar &ven adoptivbarn och dess barn, men
inte styvbarn eller fosterbarn.

Arvingar. Begreppet "arvingar” anknyter till arvdabalkens
regler och innebéar att grundbeloppet i férsta hand tillfaller den
forsakrades barn. | avlidet barns stélle intrader dess eventuella
barn. Om &ven barn (barnbarn) saknas, intrader évriga arvingar
(foraldrar, syskon, syskonbarn, far- och morféraldrar och deras
barn) som férmanstagare enligt den turordning och férdelning
som anges i arvdabalken.

Ovrigt

Tank pa att se dver forordnandet om din familjesituation foréandras.

Inskickat formanstagarforordnande géller tills dess att nytt for-

manstagarférordnande skickats in eller tills dess att det aterkallas.
Fortséattningsférsakring for Tjanstegrupplivforsékringen &ar en

utmétningsfri kapitalférsakring. Fér mer information, se villkor pa

folksam.se.
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