
Notar Andreas Weingärtner 
Glienicker Str. 6a, 13467 Berlin 
weingaertner@kanzlei-weingaertner.de 

Datenblatt letztwillige Verfügungen 
(bitte für jeden etwaigen Beteiligten gesondert ausfüllen)

Name:

Geburtsname:

Geburtsdatum:

Geburtsort:

Adresse: 

Staatsangehörigkeit: 

In welchem Staat hält sich der Beteiligte gewöhnlich auf (Wohnsitz im Ausland)?

Verheiratet (oder Lebenspartnerschaft) und wenn ja in welchem Güterstand (gesetzlich, 

Gütertrennung)?

War der Beteiligte zuvor schon einmal verheiratet (oder verpartnert)?

 

Wenn ja: Gibt es gemeinsame Kinder mit dem früheren Ehegatten/Partner?

ja nein

ja nein



Beruf des Beteiligten: 

Kinder (bitte jeweils das Alter hinzusetzen)

eheliche Kinder:

1.  2.  3. 

vor- / außereheliche Kinder (auch solche aus früheren Ehen):

1.  2.  3. 

davon ggf. adoptiert: 

Frühere Testamente oder Erbverträge

Sind oder waren solche vorhanden?   

Wenn ja: 

- wann errichtet und in welcher Form (einzeln, gemeinschaftliches Testament, Erbvertrag, dies 

jeweils handschriftlich oder notariell beurkundet?

 Datum: 

 

Form:

 -   

 -   

ja nein

einzelnes Testament gemeinschaftliches Testament Erbvertrag

handschriftlich notariell



- Sind diese widerrufen, aufgehoben oder fortbestehend?

- Wenn fortbestehend: Sollen diese Verfügungen widerrufen oder aufgehoben werden?

– In jedem Fall bitte zumindest in Kopie vorlegen

Vermögen

geschätzte Gesamthöhe: 

Woraus besteht das Vermögen?

Immobilien oder Immobilienanteile: 

ja nein

widerrufen aufgehoben fortbestehend



Barvermögen/Wertpapiere:

Mobile Sachwerte (z.B. Gold, Schmuck, Kunst u.ä.): 

Unternehmen oder Unternehmensanteile: 

Davon im Ausland: 



Besonderheiten bei den potentiellen Erben (wenn Sie die Fragen jeweils mit Ja beantworten, 
bitte Namen hinzusetzen):

Gehandicapt? 

Name/n: 

Überschuldet?

Name/n: 

Bezieher von Sozialleistungen? 

Name/n: 

ja nein

ja nein

ja nein
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