
 
 
Checkliste Vorsorgevollmacht, Betreuungsverfügung, Patientenverfügung  
 
Diese Checkliste soll die Vorbereitung der anstehenden Beurkundung erleichtern. Die übermittelten Daten und 
Informationen werden streng vertraulich behandelt und ausschließlich dafür genutzt, einen interessensgerechten 
Vertragsentwurf zu erstellen. Bei Unklarheiten oder Fragen melden Sie sich fernmündlich bei uns oder lassen Sie 
sich im Rahmen eines Besprechungstermins persönlich beraten. 

 
Vollmachtgeber 
 

 

Name  
Vorname  
Ggf. Geburtsname  
Geburtsdatum, /-ort  
Anschrift  
Telefon/Telefax  
E-Mail  
Familienstand ☐ ledig                ☐ geschieden             ☐ verheiratet               ☐verwitwet 
Güterstand 
(wenn verheiratet) 

☐ Gesetzlicher Güterstand (kein Ehevertrag)  
☐ Anderer Güterstand, nämlich __________________ 

 
Bevollmächtigte 
 

Bevollmächtigter 1 Bevollmächtigter 2 Bevollmächtigter 3 

Vorname / Name    
Ggf. Geburtsname    
Geburtsdatum    
Anschrift    
Verwandtschaftsverhältnis 
zum Erblasser 

☐ Ehepartner☐ Kind 
☐ ______________ 

☐ Ehepartner☐ Kind 
☐ ______________ 

☐ Ehepartner☐ Kind 
☐ ______________ 

Rangfolge der  
Bevollmächtigung 

☐ erstrangig  
☐ gleichrangig 

☐ zweitrangig  
☐ gleichrangig 

☐ drittrangig  
☐ gleichrangig 

Vertretungsmacht ☐ einzeln  
☐ gemeinschaftlich 

☐ einzeln  
☐ gemeinschaftlich 

☐ einzeln  
☐ gemeinschaftlich 

Zur Schenkungen 
ermächtigt? 

☐ ja 
☐ nein 

☐ ja 
☐ nein 

☐ ja 
☐ nein 

 
Patientenverfügung 
 

 

Ablehnung lebensverlängernder 
Maßnahmen „um jeden Preis“ 

☐gewünscht ☐ nicht gewünscht 

Organspende ☐gewünscht ☐ nicht gewünscht 
 

Entwurf an Auftraggeber  ☐ Post   ☐ Fax   ☐ E-Mail   ☐ wird abgeholt  
Name des Auftraggebers   
Terminwunsch   

 
Bitte senden Sie den Vordruck so weit wie möglich ausgefüllt zurück. 
 
Sie erhalten in Kürze den gewünschten Entwurf.  
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