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Daten zur Vorbereitung einer Erbauseinandersetzung

Bitte vollständig ausgefüllt zurück an


Notare Mössinger und Theilmann-Herbstreit	
Bahnhofstraße 17-23
75417 Mühlacker				


Per Mail 	kanzlei@notare-mth.de 		Bei Rückfragen: Tel. 07041/81189 0
Per Fax 	07041/81189 99			|X| Bitte Zutreffendes im Formular ankreuzen


Termin: 	wird noch vereinbart

Am …………………………………. um …………..... Uhr

	
	Erblasser

	
	☐ m	☐w	☐d

	Name / Geburtsname
	

	Vorname/n
	

	Geburtsdatum / -ort
	

	Sterbedatum / -ort
	

	Letzter Wohnsitz
	

	Staatsangehörigkeit
	

	Familienstand
	

	Nachlassgericht und Aktenzeichen
	


Bitte fügen Sie eine Sterbeurkunde in Kopie bei.

	
	Erbe 
	Erbe

	
	☐ m	☐w	☐d
	☐ m	☐w	☐d

	Name / Geburtsname
	
	

	Vorname/n
	
	

	Geburtsdatum
	
	

	Straße / Hausnr.
	
	

	PLZ / Wohnort
	
	

	Staatsangehörigkeit
	
	

	Familien- /Güterstand
	☐ledig             ☐verheiratet
☐verwitwet	   ☐ohne Ehevertrag
☐geschieden	   ☐mit Ehevertrag
	☐ledig             ☐verheiratet
☐verwitwet	   ☐ohne Ehevertrag
☐geschieden	   ☐mit Ehevertrag

	steuerliche ID-Nummer*
	
	

	Telefon
	
	

	E-Mail
	
	

	[bookmark: _Hlk536371366]Verwandtschaftsverhältnis zum Erblasser
	
	



	[bookmark: _Hlk535954246]
	Erbe 
	Erbe

	
	☐ m	☐w	☐d
	☐ m	☐w	☐d

	Name / Geburtsname
	
	

	Vorname/n
	
	

	Geburtsdatum
	
	

	Straße / Hausnr.
	
	

	PLZ / Wohnort
	
	

	Staatsangehörigkeit
	
	

	Familien- /Güterstand
	☐ledig             ☐verheiratet
☐verwitwet	   ☐ohne Ehevertrag
☐geschieden	   ☐mit Ehevertrag
	☐ledig             ☐verheiratet
☐verwitwet	   ☐ohne Ehevertrag
☐geschieden	   ☐mit Ehevertrag

	steuerliche ID-Nummer*
	
	

	Telefon 
	
	

	E-Mail
	
	

	Verwandtschaftsverhältnis zum Erblasser
	
	



* Bitte die ID Nummer unbedingt angeben, diese hat jeder Inlandsbürger vom 
   Bundesamt für Steuern erhalten und kann auch beim Finanzamt erfragt werden!


	
	Grundstück

	Gemarkung
	

	Blatt
	

	Flst.Nr. / Straße
	

	Größe (in m²)
	

	Wert (in €)
	

	Belastungen
	☐ ohne  *  ☐ werden übernommen  *  ☐ werden gelöscht

	Nutzung
	☐ vermietet/verpachtet  *  ☐ vom Erwerber genutzt  *  ☐ leerstehend

	Übernehmer
	



	
	Grundstück

	Gemarkung
	

	Blatt
	

	Flst.Nr. / Straße
	

	Größe (in m²)
	

	Wert (in €)
	

	Belastungen
	☐ ohne  *  ☐ werden übernommen  *  ☐ werden gelöscht

	Nutzung
	☐ vermietet/verpachtet  *  ☐ vom Erwerber genutzt  *  ☐ leerstehend

	Übernehmer
	



Weitere Grundstücke sind auf einem Extrablatt anzugeben.
a) Sind Ausgleichzahlungen oder Ausgleichsleistungen an die Miterben zu erbringen? 
☐ ja	☐ nein
wenn ja: welche? 								

Bankverbindung:  								

b) Liegt ein Testament/Erbvertrag vor? Bitte legen Sie eine Kopie vor 
☐ ja 	☐ nein

c) Liegt ein Erbschein vor? Bitte legen Sie eine Kopie vor
☐ ja 	☐ nein



Mit der Übersendung eines kostenpflichtigen Entwurfs (ggf. per E-Mail) bin ich / sind wir einverstanden. Mit der damit verbundenen Verarbeitung und elektronischen Übermittlung personenbezogener Daten bin ich / sind wir ebenfalls einverstanden.


Hinweise:

Bitte bringen Sie zum Termin Ihren gültigen Personalausweis oder Reisepass mit. 

Wir machen darauf aufmerksam, dass nach der zum 01.08.2013 in Kraft getretenen Gesetzesänderung auch dann Gebühren anfallen, wenn ein vereinbarter Termin durch die Beteiligten abgesagt wird, oder wenn ein notarieller Entwurf erstellt und bereits versandt worden ist. Die Entwurfskosten werden bei zeitnaher Beurkundung mit den Beurkundungskosten verrechnet.


Mit Ihrer Unterschrift wird der vorstehende Auftrag verbindlich.



………………………………. 				……………………………………
(Ort, Datum)							(Unterschrift)



