
   

 

 :אפשר להדפיס ולמלא לקראת פגישה עם עורך הדין שאלון להכנת צוואה וייפוי כוח מתמשך

 

 עו"ד יצחק תורגמן  שאלון להכנת צוואה       

 

 פרטים אישיים

 ___________________________________________________________________ :שם מלא  •

 ___________________________________________________________________  : .ת.ז •

 ___________________________________________________________________ :כתובת מלאה  •

 ___________________________________________________________________ נייח/ נייד  ן טלפו •

 ___________________________________________________________________  :דוא"ל  •

 נשוי/ה | רווק/ה | גרוש/ה | אלמן/ה  :מצב משפחתי •

 __________________________________________________________ :מספר ילדים )שמות וגילאים( •

 

 חלק א': צוואה   

 ?מי היורשים שתרצה/י לכלול בצוואה . 1
 שמות, קשר משפחתי, גיל, וכל פרט רלוונטי 

 ?איך ברצונך לחלק את הרכוש . 2
 חלוקה שוויונית  ☐
 חלוקה לפי אחוזים  ☐
 רכוש מסוים ליורש מסוים  ☐

 :פירוט

 ?האם יש אדם שתרצה/י להוציא מהצוואה  . 3
 לא  ☐ כן  ☐

 ?אם כן מי ולמה

 :רכוש ונכסים שברשותך . 4
 דירה / דירות )כתובת(  ☐
 חשבונות בנק )סוגים(  ☐
 השקעות / מניות  ☐
 רכב  ☐
 רכוש בחו"ל  ☐
 :אחר ☐

 ?האם ברצונך למנות מנהל עיזבון . 5
 לא  ☐ כן  ☐

 :אם כן שם מלא + פרטי קשר

 ?האם יש לך בקשות מיוחדות  . 6
 קבורה, תרומת איברים, חלוקה לעמותות, הנחיות נוספות 



   

 

 

 עו"ד יצחק תורגמן -  שאלון להכנת ייפוי כוח מתמשך        

 

 

 חלק ב': ייפוי כוח מתמשך   

 ?מי מיופי הכוח שתרצה/י למנות . 1
 שם מלא, ת.ז., קשר אליך, כתובת, טלפון 

 :תחומי הסמכות . 2
 רכושי  ☐
 רפואי  ☐
 אישי  ☐

 :פירוט / הגבלות אם יש

 :אופן קבלת ההחלטות . 3
 כל מיופי הכוח יחד  ☐
 כל אחד בנפרד  ☐
 :שילוב אחר )פירוט( ☐

 ?האם יש הנחיות רפואיות או אישיות שחשוב לך להוסיף . 4
 למשל: סירוב לטיפול מסוים, מוסד מועדף במקרה הצורך 

 ?מי תרצה/י שיקבל עדכון כאשר יופעל ייפוי הכוח  . 5
 שם, קשר, טלפון 

 ?האם תרצה/י לקבוע תנאי להפעלת ייפוי הכוח  . 6
 חוות דעת של רופא  ☐
 אישור בני משפחה  ☐

 :פירוט

 

 :תוספות שברצונך לציין

 כאן המקום לרשום כל עניין נוסף שלא הופיע בשאלון 

 

 


