
Ausschlagungserklärung
gemäss Artikel 566 - 579 ZGB

Bezeichnung des Erblassers/der Erblasserin: 

Name und Vorname:  …………………………………………………………………... 

Geburtsdatum:  …………………………………………………………………... 

Todesdatum:  …………………………………………………………………... 

Heimatort/Nationalität:  …………………………………………………………………... 

Letzte Wohnadresse: .………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………... 

Der/Die nachstehende Erbe/Erbin erklärt hiermit zuhanden des Bezirksgerichts, die 
Erbschaft im vorgenannten Nachlass unbedingt und vorbehaltlos auszuschlagen.  

Bezeichnung des Erben/der Erbin: 

Name und Vorname:  …………………………………………………………………... 

Geburtsdatum:  …………………………………………………………………... 

Heimatort/Nationalität:  …………………………………………………………………... 

Wohnadresse:  …………………………………………………………………... 

Verwandtschaftsgrad:  …………………………………………………………………... 

Telefon/E-Mail:  …………………………………………………………………... 

Ort und Datum:  …………………………………………………………………...

Unterschrift:  …………………………………………………………………... 

Bitte ausgefüllt und unterzeichnet an das zuständige Bezirksgericht senden. Bei 
Fragen oder Unklarheiten wenden Sie sich bitte an das Bezirksgericht oder das 
Zuständige Notariat.


