An das
Amtsgericht
-Nachlassgericht-
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Ich, der/die* Unterzeichnende (Name, ggf. Geburtsname)

geboren am ... (Geburtsdatum), in ....ccovvvvvveveieieece e (Geburtsort)

wohnhaft

bin/sind* Erbe/Erbin/Miterbe/Miterbin* geworden kraft gesetzlicher/gewillkirter*
Erbfolge.

Von dem Sterbefall und der mir/uns* anfallenden Erbschaft habe/n ich/wir* Kenntnis seit
dem

Ich/Wir* schlage/n die Erbschaft aus jedem Berufungsgrunde aus.



Es ist mir/uns* bekannt, dass meine/unsere* Ausschlagung unwiderruflich ist.
Gleichzeitig schlage ich kraft elterlicher Sorge zusammen mit meinem ebenfalls

unterzeichnenden Ehepartner (NAmMe) ....cocccveeeereveieeieece e s ev v e

geboren am ..., 1o TP

die Erbschaft aus flr unser/e minderjahriges/n Kind/er:

(Name), geboren am
(Name), geboren am
(Name), geboren am

sowie mit Ricksicht auf § 1923 Abs. 2 BGB auch fiir unser noch zu gebarendes Kind
(voraussichtlicher Geburtstermin .......cceiiiiieiicciiciieieeee s
Der Nachlass ist nach meinem/unseren* Erkenntnissen tiberschuldet.

Ich/Wir bitte/n*, den Empfang dieser Ausschlagung zu bestatigen.

(Unterschrift)

(Unterschrift Ehepartner)
* Nicht zutreffendes streichen



