Antrag auf besondere amtliche Verwahrung eines eigenhéndigen

gemeinschaftlichen Testaments (6.14)

NS 1b

(Name) (PLZ, Ort, Datum)

(StraBe/Nr.)

Zutreffendes bitte ankreuzen oder ausfiillen.

Amtsgericht

Antrag auf besondere amtliche Verwahrung eines handschriftlichen gemeinschaftlichen Testaments

Anliegend Uberreichen wir
[[] das offene Schriftstiick
[ den mit folgender Aufschrift versehenen Umschlag

und erklaren, dass die Anlage unser eigenhandiges handschriftliches gemeinschaftliches Testament enthalt.
Wir beantragen, es in die besondere amtliche Verwahrung zu nehmen.

Ein friheres Testament

[0 st nicht in Verwahrung genommen worden.

[J ist bereits dem Amtsgericht
in Verwahrung gegeben worden.

[] Dessen Ricknahme ist beabsichtigt. (Wir werden uns diesbeziglich mit dem Amtsgericht in
Verbindung setzen).
[C] Dessen Riicknahme ist nicht beabsichtigt.

[0 unsere Geburtsurkunden sind  [] mit der Bitte um Riickgabe beigeflgt.

[0 Unsere Personalien geben wir wie folgt an:
a)

Familienname
(9gf. Namen aus friiheren Ehen/Lebens-
partnerschaften)

Vornamen

Geburtsname

PLZ und Wohnort

StralRe und Hausnummer

Staatsangehorigkeit

Geburtstag und Geburtsort

Standesamt und Nummer der Geburt
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b)

Familienname
(ggf. Namen aus friiheren Ehen/Lebens-
partnerschaften)

Vornamen

Geburtsname

PLZ und Wohnort

StrafRe und Hausnummer

Staatsangehorigkeit

Geburtstag und Geburtsort

Standesamt und Nummer der Geburt

|:| Wir sind mit einer Registerabfrage beim zentralen Testamentsregister einverstanden.

(Unterschrift Ehefrau/Lebenspartner(in) zu a)
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(Unterschrift Enemann/Lebenspartner(in) zu b)
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