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Datenblatt Testament / Vollmacht / Patientenverfügu ng 
 

Beurkundungstermin am ________________ um ____________ Uhr  
 
Zur Vorbereitung der gewünschten Beurkundung benötigen wir von Ihnen nachfolgende 
Angaben:   
 
Testierer/Vollmachtgeber:  -  
 
1.  Name:         

 Vorname(n):       

 Geburtsname:   Geburtsdatum/-ort :     

 Anschrift:           

 Tel.:            Fax:       E-Mail:    

 Geburtsort bzw. Stadtteil:                               Geburtsregister-Nr.     

 Staatsangehörigkeit:_______________________ 

 

2. Name:         

 Vorname(n):        

 Geburtsname:   Geburtsdatum/-ort :     

 Anschrift:           

 Tel.:            Fax:       E-Mail:    

 Geburtsort bzw. Stadtteil:                               Geburtsregister-Nr.     

 Staatsangehörigkeit:_______________________ 

 
Familienstand   Testierer/Vollmachtgeber miteinander verheiratet       nicht verheiratet 
 
Erben/Vollmachtnehmer:      
1.  Name:        

 Vorname(n):      

 Geburtsname:   Geburtsdatum/-ort :     

 Anschrift:           

2. Name:        

 Vorname(n):       

 Geburtsname:   Geburtsdatum/-ort :     

 Anschrift:           

3. Name:        

 Vorname(n):       

 Geburtsname:   Geburtsdatum/-ort :     

 Anschrift:           



 

 

4. Name:        

 Vorname(n):       

 Geburtsname:   Geburtsdatum/-ort :     

 Anschrift:                    
 
Bisherige Verfügungen von Todes wegen (bitte Kopie beifügen): 
 

 Einzeltestament  
 Gemeinschaftliches Testament 
 Erbvertrag 
 Keine Verfügung von Todes wegen 

 
Für Testament: Familiäre Verhältnisse (welche leibl ichen oder adoptierten Kinder sind 
vorhanden; in welchem Güterstand leben die verheira teten Testierer? Besteht ein 
Ehevertrag?): 
 
 
 
 
 
 
Was soll im Testament geregelt werden: (z. B. Längs tlebender als Alleinerbe, gemeinsame 
Kinder als Schlusserben, Testament soll bindend für  den Längerlebenden sein?): 
 
 
 
 
 
 
 
Welche Vermögenswerte (Immobilien, Barvermögen?) si nd momentan vorhanden und welchen 
Wert haben Sie ungefähr: 
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________ 
 
Haben Sie: 
 
- Unternehmens-/Gesellschaftsbeteiligungen?   ja        nein 
 
- Ausländisches Vermögen?   ja        nein 

 
Wir wünschen:  
 

 Testament 
 

 Generalvollmacht 
 

 Patientenverfügung 
 
Bringen Sie zum Termin mit: 
 
- Personalausweis oder Reisepass 
 
- bei einer Beurkundung eines Testaments zusätzlich  Ihre Geburtsurkunde in Kopie 
 
  



Bitte beachten Sie, dass Sie uns das ausgefüllte Da tenblatt etwa eine Woche vor dem 
Beurkundungstermin zurücksenden.  
 

 Ggf. Einverständnis zur Übermittlung des personifiz ierten Entwurfs per E-Mail: 
 
(Ich, der Unterzeichner, bin einverstanden, dass der vom Notar gefertigte Entwurf unverschlüsselt an 
die Beteiligten auch per E-Mail übersandt werden kann. Das Einverständnis aller Beteiligter ist 
hierzu erforderlich.)  
 
 
_________________ 
Ort, Datum 
 
 
__________________________________          ____________________________ 
(leserlicher Name des Unterzeichners)                 (Unterschrift des Unterzeichners) 
 


