
H O F F M A N N  |  S C H E I T E R N I G  

N O T A R E  ANGABEN ZU PERSONENDATEN  
FÜR EINE LETZTWILLIGE VERFÜGUNG 

Königstraße 6, 87435 Kempten (Allgäu), Tel.: (0831) 52217-0, Fax: (0831) 52217-25, mail@notariat-hs.de, 

www.notare-hoffmann-scheiternig.de 

_ 

_ 

_ 

 
Erblasser: 
 

 1 2 

Familienname:   

Vornamen:   

Geburtsname:   

Geburtsdatum   

Geburtsort:   

Geburtsregister- 

nummer: 

  

Güterstand:   

Tag der  

Eheschließung: 

  

Anschrift: 

 

  

Kind/er: 

(Geburtsdatum, 

Adresse) 

  

Kind/er: 

(Geburtsdatum, 

Adresse) 

  

Telefon:   

E-Mail:   

 

Personalien von Erben, Vermächtnisnehmern, Testamentsvollstreckern, etc.: 
 

 1 2 

Familienname:   

Vornamen:   

Geburtsdatum   

Geburtsname:   

Anschrift: 

 

  

 
 
 
 

SB:  



- 2 - 

Testament Erbvertrag Angabenblatt HS 

 

 

 
 
 

 

 
 

 3 4 

Familienname:   

Vornamen:   

Geburtsdatum   

Geburtsname:   

Anschrift: 

 

  

 

 
Grundbesitz:    Ja / Nein 

(Amtsgericht: ………………..... Gemarkung: …………………. Blatt/FlNr.:………………….) 

 


