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Datenblatt zur Vorbereitung von Beurkundungen

Bitte vollstandig ausgefiillt zurticksenden (= ankreuzen bzw. Angaben machen)!

Beurkundungssache: General- und Vorsorgevollmacht

Die nachfolgenden Angaben macht |:| Beurkundungstermin

am

um

[JTermin ist noch zu vereinbaren

Vollmachtgeber 1 Vollmachtgeber 2

Name:

Geburtsname:

Vorname:

Geburtsdatum:

Wohnort:

Stralle:

Staatsangehdrigkeit:

Telefon:




Bevollmachtigter 1 Bevollmachtigter 2

Name:

Geburtsname:

Vorname:

Geburtsdatum:

Wohnort:

Stralle:

Verwandtschaftsver
haltnis zum
Vollmachtgeber

Bitte wenden!

Bevollmachtigter 3 Bevollmachtigter 4

Name:

Geburtsname:

Vorname:

Geburtsdatum:

Wohnort:

Strale:

Verwandtschaftsver
haltnis zum
Vollmachtgeber




Zu Kostenzwecken: Wert des Aktivvermogens inklusive Immobilienvermogen
des/der Vollmachtgeber(s)

Euro.

Hinweis:

Zum Termin muss nur der bzw. die Vollmachtgeber erscheinen.

Bitte unbedingt einen gultigen Lichtbildausweis mitbringen.

Sofern einer der Beteiligten nicht ausreichend die deutsche Sprache versteht, um der
Beurkundung folgen zu kénnen, ist ein Dolmetscher hinzuzuziehen. Der Dolmetscher

darf nicht an der Urkunde selbst beteiligt und nicht mit den Beteiligten verwandt oder
verschwagert sein!
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