
An das 
Amtsgericht 
Abteilung für Nachlasssachen

Teheran, den 

Ausschlagungserklärung
Renunciation declaration

Betreff: Ausschlagung der Erbschaft nach 

   Waiver of right in the succession relating to the estate of 

Am  verstarb Herr/Frau 

in , zuletzt wohnhaft in 

.

On  Mr./Mrs./Ms. 

passed away in  . 

The last address was .

Ich, der/die Unterzeichnende , 

geboren am , in , 

wohnhaft in  bin  

kraft  Erbfolge.

I, the undersigned , 

born on , in , 

address  have become

 on  succession.



Von dem Sterbefall und der mir/uns anfallenden Erbschaft habe ich Kenntnis seit dem .

I have received information of the death of the above mentioned person and of the fact that I have 

become sole heir/co-heir on .

Ich schlage die Erbschaft aus jedem Berufungsgrunde aus. 

I waive my right in the succession based on whatever legal reason.

Gleichzeitig  schlage  ich  kraft  elterlicher  Sorge  zusammen  mit  meinem  ebenfalls

unterzeichnenden  Ehepartner ,  geboren  am

 in   die Erbschaft für unser minderjähriges

Kind/unsere minderjährigen Kinder aus: 

At the same time, together with my undersigned spouse ,

born on  in  I waive any right in the succession

into the above mentioned estate on behalf of my/our minor children:

a) , geboren am/born on 

b) , geboren am/born on 

c) , geboren am/born on 

Es ist mir bekannt, dass meine Ausschlagung unwiderruflich ist. 

I am aware of the fact that my renunciation will be irrevocable. 

Der Nachlass ist nach meinen Erkenntnissen überschuldet. 

To the best of my knowledge, the estate is heavily indebted. 

Ich bitte darum, den Empfang dieser Ausschlagung zu bestätigen. 

I request that the surrogate court acknowledges the receipt of this declaration. 

______________________________________

                      (Unterschrift/Signature)

Falls zutreffend/

      if applicable                  ______________________________________

                                    (Unterschrift des Ehepartners/Signature of the spouse)



Vom Konsularbeamten auszufüllen (To fill out by the consular officer):

Die vorstehende(n) Unterschrift(en) von 

(1) ___________________________________________________, 

geboren am ____________________, in ___________________________________,

(2) ___________________________________________________, 

geboren am ____________________, in ___________________________________,

beglaubige ich hiermit aufgrund der vor mir erfolgten Vollziehung/ihrer Anerkennung (§10 Abs. 1 Ziff. 2 

KonsG). Der/Die Erschienene(n) hat/haben seine/ihre Identität durch Vorlage folgender Urkunde(n) 

nachgewiesen: 

(1) ___________________________________, Nr: ________________________________

(2) ___________________________________, Nr: ________________________________

Teheran, den _____________________                              ________________________________________

   (Unterschrift)

  ________________________________________

        (Name in Druckbuchstaben, Amtsbezeichnung

   als Konsularbeamter gem. § 10 Abs. 1 Ziff. 2 KonsG)

Beurk-Registernr.: ____________________

Gebühr:            EUR
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