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VORWORT

Im Laufe unseres Lebens schlieBen
wir zahlreiche Vertréige ab, sammeln
wir zahlreiche Daten und stehen wir
mit einer grofien Anzahl von Men-
schen im Austausch. Fiir lhre Fami-
lienmitglieder ist es da niitzlich, und
manchmal auch notwendig, sich
schnell einen Uberblick tiber alle
diese Angaben und lhre Vermégens-
werte verschaffen zu kénnen.

Haufig werden die Wiinsche und Vor-
stellungen fiir das Lebensende und die
Zeit nach dem Tod nicht besprochen.
Liegen Willenserklarungen vor? Was
soll mit den Haustieren passieren? Wer
beg|eife‘r Sie zu Arztbesuchen, wenn
Sie ernsthaft krank werden? Fir lhre
Angehérigen ist es in schwierigen Zei-
ten nicht immer einfach, lhren Wiin-
schen nachzukommen.

Mit  der
JLeitfaden fir meine Angehorigen”
kénnen Sie nitzliche Angaben zu lhrer

notariellen  Broschire

Person, lhrem Vermégen und lhren
Vorstellungen zusammentragen.

« Der erste Teil ist fur Angaben
zu lhrer Person und lhrem Ver-
mogen.  Maglicherweise  gelten

bestimmte Dinge fur Sie (noch)

nicht. die Broschi-

re auch schrittweise

Sie  kénnen
ausfillen.

« Im zweiten Teil kénnen Sie Anga-
ben zu lhrer Gesundheit und lhren
Wiinschen im Zusommenhong mit
lhrem Lebensende und lhrem Tod
machen.  Fir lhre  Angehérigen

kann das wertvolle Anhaltspunkte

bieten.

Dieses Dokument ist nicht verpflichtend, sondern ein Hilfsmittel fiir die Kommunikation

mit lhren Angeharigen. Es ist kein Testament. Weitere Informationen zum Testament

finden Sie auf www.notaris.be oder direkt bei lhrem Notariat.

Bewahren Sie dieses Dokument an einem sicheren,

aber zugédnglichen Ort auf. Legen Sie dieses
Dokument nicht in |hr Bankschlie3fach, da dieses
nach lhrem Tod versiegelt wird! Sie kénnen jedoch
eine Kopie davon onferfigen und diese sicher in

lhrem |zimi-Tresor aufbewahren.

So kénnen Sie bestimmten Vertrauenspersonen aus
lhrem Umfeld und sogar lhrem Notar Zugriff darauf

gewdhren!

www.izimi.be
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IHRE PERSON

IHRE ANGABEN

Nachname

Vorname

Geboren am

in

Adresse

Haben Sie einen lzimi-Safe? O Ja O Nein

FAMILIENSTAND

O Alleinstehend

0 Verheiratet (1) Name Partner/in:

[0 Faktische Lebensgemeinschaft Name Partner/in:

O Gesetzliche Lebensgemeinschaft (2) Name Partner/in:

O Witwe/r Name des/der verstorbenen Partners/in:

(1) Getraut in

am

Datum des Ehevertrags® (falls zutreffend)

(2) Erklarung gesetzliche Lebensgemeinschaft in

am

Sie erinnern sich nicht mehr an das Datum lhres Ehevertrags?

Auf Notaris.be (Mijn notariéle akten) und Izimi kénnen Sie lhre Urkunden einsehen
(Urkunden ab 2015).
Sie kénnen lhre Urkunde nicht einsehen? Kontaktieren Sie lhre Notarkanzlei.
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BERUFLICHE SITUATION

O Arbeiter/in 0 Angestellt
[0 Beamter/in O Selbstandig
Arbeitssuchender/e

Ohne Erwerbseinkommen

Od
O
[0 Sonstiges Einkommen:
|

Im Ruhestand

Name Arbeitgeber/in

Kontaktangaben

IHRE FAMILIE

IHR/E PARTNER/IN

Nachname

Vorname

Geboren am

in

Ad resse

IHR/E EHEMALIGE/R (EHE)PARTNER/IN (FALLS GESCHIEDEN)

Name
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Falls geschieden:

O Ich erhalte eine monatliche Unterhaltszahlung von €.

[0 Ich zahle eine monatliche Unterhaltszahlung an €.

BEI ABLEBEN DES PARTNERS

Name des Notariats, das nach dem Tod kontaktiert wurde:

(KONTAKT-)ANGABEN MEINER KINDER
(+ NAME DES VATERS DER KINDER):

MINDERJAHRIGE KINDER

Am habe ich fo|genc|e m\'nderj'c’lhrige Kinder:

VORVERSTORBENE KINDER

[0 Verstorben mit Nachkommen [0 Verstorben ohne Nachkommen

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN
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(KONTAKT-)ANGABEN MEINER ENKELKINDER

(KONTAKT-)ANGABEN ANDERER ANGEHORIGER
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IHR VERMOGEN

VERMOGENSWERTE

Bankinstitute (auch im Ausland) und Kontonummer(n):

Konfok’rperson oder zu kontaktierende Bank ({o”s bekonnf):

[ Kein Mandat fir mein(e) Bankkonto/-konten [1 Mandat fiir mein(e) Bankkonto/-konten

Ich habe die folgenden Aktien/Anleihen/andere Finanzprodukte:

Zu kontaktierendes Bankinstitut:

Ich habe einen Pensionssparplan unterzeichnet

Nummer:

Bei folgendem Institut:

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN 9



Ich habe folgende Versicherungen

Gruppenversicherung/Lebensversicherung/Brondschufzversicherung/...) bei

folgenden Instituten:

Vertragsnummer(n):

Sind die Unterlagen im lzimi-Safe hinterlegt? O Ja 0 Nein

lhr Auto

Fahrzeugkennzeichen:

Fohrzeugversicherung bei:

lhre Immobilien im Inland:
Eigenheim, Zweitwohnsitz, Grundstiick...

Datum Urkunde®

Datum Urkunde®

Datum Urkunde*

* Sie erinnern sich nicht mehr an das Datum oder an andere Angaben des
Kaufvertrags? Auf Notaris.be (Zoek een akte) und Izimi kénnen Sie lhre Urkunden einsehen
(Urkunden ab 2015).

Erhalten durch (Kauf oder sonstiges)

Angaben des mit der Angelegenheit beauftragten Notariats
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Vermietete Immobilien (falls zutreffend)
Vermietete Immobilien 1

Adresse:

Name des/der Mieter(s):

Datum Mietvertrag:

Datum Eintragung Mietvertrag:

Betrag Mietkaution:

Uberwiesen bei fo|gendem Bankinstitut:

Mit Nummer:

Vermietete Immobilien 2

Adresse:

Name des/der Mieter(s):

Datum Mietvertrag:

Datum Eintragung Mietvertrag:

Betrag Mietkaution:

Uberwiesen bei fo|gendem Bankinstitut:

Mit Nummer:

Gemietete Immobilien (falls zutreffend)

Ich miete an folgender Adresse:

Name des/der Vermieter(s):
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Datum Mietvertrag:

Eintragung Mietvertrag:

Betrag Mietkaution:

Uberwiesen bei folgendem Bankinstitut:

Mit Nummer:

(Un-)bewegliches Vermégen im Ausland

Angaben Unternehmen oder sonstiges (falls zutreffend)

Unfernehmensnummer:

Ich bin Eigentiimer/in anderer beweglicher Vermogenswerte (auler dem Hausrat) in
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Kunstwerke und sonstige wertvolle Gegensténde:

Kontaktperson:

Leihgaben

Ich habe folgenden Personen die folgenden Gegenstande oder Geldbetrage geliehen

(+ Betrag und eventuelle Zinsen):

Mit folgender Vereinbarung:

Im lzimi-Safe hinterlegt? O Ja [ Nein

Sonstige Angaben zu meinen Vermégenswerten:

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN 13



VERMOGENSAKTIVA (SCHULDEN)

Ich habe folgende(n) Kredit(e) aufgenommen (Hypothek, Privatkredit, Finanzierung,
Kreditkarte, ...). Geben Sie den Namen des Glaubigers, die Héhe der Schulden und

den Ort an, an dem eine Kopie des Dokuments verwahrt wird.

Vereinbarungen im lzimi-Safe hinterlegt? O Ja [ Nein

Ich habe auferdem Steuerschulden (LSS, USt, ..)

Ich zahle Unterhalt an:

Kontonummer Begiinstigte(r):

Sonstige Angoben im Zusommenhong mit meinen Vermégenspassiva:

]4 LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN



VERSCHENKTE ODER ERHALTENE VERMOGENSWERTE

Warum sollte dieser Punkt ausgefiillt werden?

Derzeit betragt diese Verdachtsfrist in Briissel drei Jahre und in Wallonien und
Flandern funf Jahre. Ab dem 1. Januar 2026 wird die Frist jedoch auch in Briissel
auf finf Jahre verléngert.

Versicherungskapital

Ausgezoh\f am:

Betrag:

Ich habe (eine) Immobilie(n) verkauft:

Am (Datum notarielle Urkunde)

Fir einen Gesamtbetrag von

Auf folgendes Konto tiberwiesen:

Am (Datum notarielle Urkunde)

Fir einen Gesamtbetrag von

Auf folgendes Konto iiberwiesen:

Ich habe eine Erbschaft gemacht:

Anlésslich des Todes von

am

Mit der Angelegenheit beauftragter Notar:
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Ich habe Folgendes verschenkt:

(Gegenstand der Schenkung)

Schenkung an ein Kind

0 Schenkung an ein Kind

am

Art der Schenkung
O Als Vorauszahlung auf eine Erbschaft* [0 AuBerhalb Erbanteil**

Wie wurde geschenkt:

[0 Durch eine notarielle Urkunde beim Notariat

O Handschenkung/Bankschenkung
O Indirekt

Sind mit der Schenkung Bedingungen oder Kosten verbunden?

Sie erinnern sich nicht mehr an das Datum oder an andere Angaben der

Schenkungsurkunde? Auf notaris.be (Meine notariellen Urkunden) und lzimi kénnen

Sie lhre Urkunden einsehen (Urkunden ab 2015).

Wurde die Schenkung registriert?

*Schenkungen werden als Vorauszahlung” auf eine Erbschaft angesehen. Bei der Erbschaft

wird die Schenkung mit dem individuellen Erbteil des Begiinstigten verrechnet.

** Hierbei handelt es sich um Schenkungen, die nicht mit dem Erbteil des Begiinstigten

verrechne’r Werden
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Schenkung an eine/n Partner/in oder eine andere Person?

am

Art der Schenkung
O Als Vorauszahlung auf eine Erbschaft* [0 Auferhalb Erbanteil**

Wie wurde geschenkt:

[0 Durch eine notarielle Urkunde beim Notariat

[0 Handschenkung/Bankschenkung
O Indirekt

Sind mit der Schenkung Bedingungen oder Kosten verbunden?

Sie erinnern sich nicht mehr an das Datum oder an andere Angaben der
Schenkungsurkunde? Auf Notaris.be (Mijn notarigle akten) und lzimi kénnen
Sie lhre Urkunden einsehen (Urkunden ab 2015).

Wurde die Schenkung registriert?

Was spricht fiir die Registrierung einer Schenkung von beweglichen Gegensténden?

In der Praxis wird okzepﬂer‘r, dass Schemkungem von beweghchen Gutern (ZB. Ge|d), dienichtan Bedingungen
oder Gebiihren gekniipft sind, tiber eine Bankschenkung erfolgen kénnen. Diese Bankschenkungen werden
nicht registriert, so wird keine Schenkungssteuer féllig. Der Wert der Schenkung wird jedoch zum Wert
des Nachlasses hinzugerechnet, wenn der Schenker innerhalb von drei Jahren nach der Schenkung stirbt
(Derze'\f beﬂ'(jgf diese Verdachtsfrist in Briissel drei Johre und in Wallonien und Flandern fiinf Jcﬂdre Ab
dem 1. Januar 2026 wird die Frist jedoch auch in Brissel auf funf Jahre verlangert). Dies kann fir die
Erben teuer werden. Mit dem Regisfrieren einer Schenkumg (even’rue” auch im Nod’whimein) ge%en Sie auf
Nummer sicher. lhre Erben haben dann die Gewissheit, dass sie im Falle eines Todes innerhalb von drei
Jahren nach der Schenkung keine Erbschaftssteuer auf den Wert der Schenkung zahlen miissen.

*Schenkungen werden als ,Vorauszahlung” auf eine Erbschaft angesehen. Bei der Erbschaft wird die
Schenkung mit dem individuellen Erbteil des Begiinstigten verrechnet.

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN 1/


http://Notaris.be

Vereinbarungen iiber Schenkung(en) durch einen Erbschaftsvertrag

O Ja O Nein

Falls ja, bei welchem Notariat:

Vereinbarungen iiber eine Leibrente

Ich erhalte eine Leibrente in Hohe von

(Vollstandiger Name)

Diese Leibrente ist auszuzahlen an

Sonstige verschenkte oder erhaltene Betrage:

]8 LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN



Maégliche Erbschaftsplanungen

Geben Sie an, fir welche Formen der Erbschaftsplanung Sie bereits beim Notariat

waren. Geben Sie den Namen des Notariats an.

O Schenkung (siehe oben) O Vorzugserklarung (Betreuer)

O Ehevertrag O Ich habe mich beziiglich der

Vermégensverwaltung noch nicht an ein

[ Testament 4g 9
Notariat gewendet.

O Pflegevollmacht

O Erbschaftsvereinbarung O Sonstiges

Falls Sie ein Testament aufgesetzt haben:
O Notarielles Testament

Datum Testament:

Notariat:

[0 Eigenhandiges Testament

Datum Testament:

Person, die tiber den Verwahrungsort des Testaments informiert wurde

Sie haben ein eigenhéndiges Testament? Vergessen Sie nicht, lhr Testament bei
einem Notar zu hinterlegen. So geht es sicher nicht verloren.
Von der Aufbewahrung eines Testaments im BankschlieBfach wird abgeraten.

O Internationales Testament

Datum Testament:

Mein Testament wurde im CRT registriert:
O Ja [ Nein O WeiB ich nicht
Ich habe eine Sorgerechfsrege|ung fir meine Kinder vorgesehen

O Ja O Nein

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN 19
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ANGABEN ZU IHRER
GESUNDHEITSVERSORGUNG

IHRE HAUSARZTPRAXIS:

Adresse

Kontakt

ANDERE BEHANDELNDE GESUNDHEITSEINRICHTUNGEN
(FACHARZTE, PFLEGE ZUHAUSE..)

Name Krankenhaus oder Pflegeeinrichtung:

Name Krankenkasse:

WUNSCHE UND VORGABEN

ZU IHRER GESUNDHEITSVERSORGUNG

Haben Sie eine vorgezogene Willenserklarung ausgefiillt? O Ja O Nein
O Negative Willenserklarung (= Ablehnung bestimmter Behandlungen)

[0 Patientenverfigung zur Sterbehilfe (im Falle eines irreversiblen Komas)
O Erklarung zur Organspende

[0 Bestattungsverfigung

O Leichnam wird der Wissenschaft vermacht

Weitere Informationen zu den verschiedenen Patientenverfiigungen
finden Sie unter www.leif.be.

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN 9]
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Die Dokumente befinden sich (Ort der Verwahrung)

oder bei:

Auf lzimi hinterlegt? O Ja
(Haus-)Arzt bereits informiert: O Ja

Falls ja, Name des benachrichtigten Arztes:

[ Nein
[ Nein

Benennung von Vertrauensperson(en):

Dokument verwahrt bei

Benennung des/der Vertreter(s):

Dokument verwahrt bei

Ich habe eine Pflegevollmacht aufgesetzt: O Ja

Notariat:

O Nein

am

Ich habe bestimmte Leitlinien fiir meine Pflege festgehalten

O Ja [J Nein welche

QQ LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN



EINIGE WICHTIGE BEGRIFFE, DIE OFT
MITEINANDER VERWECHSELT WERDEN:

PALLIATIVPFLEGE

Palliativpflege beinhaltet die gesam-
te Betreuung von Patienten mit einer
lebensbedrohlichen
ihren Angehérigen mit dem Ziel, ihre

Erkrankung und
Lebensquohfd’r zu  verbessern und
Schmerzen zu lindern. Die Palliativver-
sorgung beginnf in dem Moment, in
dem die Behandlung nicht mehr auf
Heilung ausgerichtet ist. Es ist auch
eine ganzheitliche Pflege, die die psy-
chologischen, sozialen und spirituellen
Bediirfnisse des Patienten berticksich-
tigt. Die Palliativmedizin bietet nicht
nur dem Patienten, sondern auch sei-
nem Umfeld Unterstiitzung.

TERMINALE PFLEGE

Dies ist die Pflege in der allerletzten
Phase des Lebens, wenn der Tod naht.
Hier gehf es um die letzten Tage eines
Menschenlebens. Ziel dieser Pflege ist
es, sterbenskranke Menschen am Ende
ihres Lebens sowie ihre Angehdorigen
bestmoglich zu begleiten.

PALLIATIVE SEDIERUNG

Kénnen bestimmte kérperhche oder
psychische Symptome mit Mitteln, die
den Patienten bei vollem Bewusstsein
lassen, nicht mehr ausreichend kon-
trolliert werden, kann, im Austausch
mit dem Patienten und seinen Ange-
horigen, eine palliative Sedierung in
Betracht gezogen werden.

Dabei wird die bewusste Wahrneh-
mung des Patienten durch Beruhi-
gungsmiffe| kontrolliert geminderf, SO
dass die Symptome gelindert werden.
Die Sedierung kann stark oder |eicht
dauerhaft oder zeitlich begrenz‘r sein.
Die palliative Sedierung fiihrt nicht
dazu, den Sterbeprozess zu beschleu-
nigen und darf nicht mit Sterbehilfe
verwechselt werden. Ziel ist es, die
Symptome zu kontrollieren.

DIE YORANGEHENDE
PATIENTENVERFUGUNG
(STERBEHILFE)

Das Gesetz sieht die Maglichkeit
einer Wi||enserk|drung vor, in der man
fir den Fall eines unumkehrbaren
Bewusstseinsverlustes  den  Wunsch
nach Sterbehilfe festhalt. Die Willens-
erk|drung muss in Anwesenheit von
zwei vo||jdhrigen Zeugen oufgese‘rz‘r
werden. Bei mindestens einem dieser
Zeugen darf es sich weder um einen
Erben noch um jemandem mit mate-
riellem Interesse am Tod des Patienten

hcmde|n4

ANTRAG AUF STERBEHILFE
Dabei handelt es sich um einen schrift-
lichen und dauerhaften Antrag, in
dem ein Po’rien’r, der uner’rrdghch unter
einer medizinisch unheilbaren Krank-
heit leidet, um die Beendigung seines
Lebens bittet.

QUELLE UND WEITERE INFORMATIONEN AUF
PALLIATIEVEZORGVLAANDEREN.BE UND LEIF.BE
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IHRE HAUSTIERE

Ich habe folgende Haustiere:

Ich wiinsche, dass die folgende(n) Person(en) die Betreuung meines Tieres iibernimmt/

ibernehmen (Name + Kontaktangaben):

Dies wurde mit der/den Person(en) bereits besprochen: [ Ja [0 Nein

IHR BEGRABNIS

(kann auch durch eine vorongehende Besfoﬁungsverﬂjgung geregeH werden)

Ich méchte begraben/eingedschert werden:

in
Bei Begrdbnis:
Ich habe ein Grab in:
Mit Nummer:
Bei Eindscherung: Ich méchte, dass meine Asche verstreut wird: [ Ja O Nein
Falls ja:

(Ort der Verstreuung)
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Ich méchte einen Nachruf versffentlichen lassen: [0 Ja O Nein

Falls ja: in folgenden Medien:

Zu kontaktierendes Bestattungsunternehmen:

Sitz in

Vorgaben fiir die Beerdigung

(religivs oder laizistisch, Musikwahl, andere spezielle Wiinsche...)

Ich habe eine Bestattungsversicherung: [ Ja 0 Nein
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Was macht ein
Bestattungsunternehmen

Oft ist der Bestatter die erste Vertrauensperson, die
Angehérigen nach einem Todesfall kontaktieren.

Das Bes‘ro‘rfungsun’rernehmen stellt eine wesentliche
Entlastung der Hinterbliebenen dar. Er kimmert sich um
die ersten administrativen Schritte nach einem Todesfall
und begleitet die Angehérigen bei der Organisation des
Abschieds von der verstorbenen Person.

Weitere Informationen auf
www.funebra.be

funebra.be

B SITE OFFICIEL DES ENTREPRENEURS
DE POMPES FUNEBRES DE BELGIQUE

UR MEINE ANGEHORIGEN
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s macht
Notariat?

otar begleitet die néchsten Angehérigen bei den rechtlichen
alitéten nach einem Todesfall.

handelt sic! um.eine Person, die die nachsten Angeht’)rigen bei Fragen
um Erbe, beim Ausfillen der Noch|osserk|drung sowie bei anderen
i einer Nachlassangelegenheit juristisch berat. In
olgt die Freigabe der Bankkonten des Verstorbenen tber
uBBerdem setzt der Notar eine Urkunde fur die Erbfolge

auf. Diese ist fur die VerduBerung von Immobilien aus

notaire.be
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ANSPRECHPARTNER
FUR DIE AUFTEILUNG
IHRES NACHLASSES

FAMILIENMITGLIEDER

FREUNDE

NOTARIAT*

*Achtung, Erben kénnen ihren Notar frei wéhlen
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RECHTSBEISTAND

PENSIONSDIENST

KRANKENKASSE

VERSICHERUNG

GEWERKSCHAFT

SONSTIGES

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN
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IHRE PASSWORTER

[ch mochte meine Passwoérter (Bankkonto, soziale Medien, Nutzerkonten,

Posteingang...) an meine Erben weitergeben.

O Ja [0 Nein

Insbesondere an:

Kontaktperson fiir die Verwaltung meiner Passwérter:

Wurden die Dokumente und Passwérter in lzimi hinterlegt? O Ja O Nein

Ubermittlung nach Tod mit |zimi geregelt? O Ja O Nein

LEITFADEN FUR MEINE ANGEHORIGEN 3]



DIE SOCIAL MEDIA NACH MEINEM TOD

Ich bin in den sozialen Medien prasent. O Ja 0 Nein

Name und Anmeldedaten der Social-Media-Plattformen (Facebook, Instagram, LinkedIn...):

O Ich méchte, dass meine Profile nach meinem Tod aktiv bleiben

(in Ubereinstimmung mit den Regeln der jeweiligen Plattform)

O Ich wiinsche eine Léschung meiner Profile nach meinem Tod und beauftrage
damit:

CODE FUR DIE ALARMANLAGE MEINER WOHNUNG(EN)

Sonstige Immobilien:

Konfokfperson, die am besten in der Lage ist, die Passworter zu Uberpr[ﬂ'en oder die

sie am ehesten kennen
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VERSORGUNGSUNTERNEHMEN

Strom

Lieferant

Vertrag

Gas

Lieferant

Vertrag

Wasser

Lieferant

Vertrag

TV

Lieferant

Vertrag

Internet

Lieferant

Vertrag

Telefon

Lieferant

Vertrag
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Checkliste
Nachlasserklarung
fur Ihre Erben

WELCHE DOKUMENTE SIND ERFORDERLICH?

WOZU DIENT DIE CHECKLISTE .NACHLASSERKLARUNG"?

Der Gedanke fallt nicht unbedingt leicht, aber es kommt der Tag, an dem man
nicht mehr ist. lhre Erben missen dann zu einem schwierigen und schmerzhaften

Zeitpunkt auf die Suche nach verschiedenen Dokumenten gehen.

Anhand dieser Checkliste ist schon im Vorfeld deu’r\ich, welche Dokumente

ben(‘jﬁg’r werden.

So konnen Sie das Notwendige veranlassen, um die erforderlichen Dokumente
bereits jetzt in lhrem |zimi-Safe zu hinterlegen.

DIE NACHLASSERKLARUNG MUSS AUSGEFULLT WERDEN, UM ZU
WISSEN, WIE VIEL ERBSCHAFTSSTEUER IHRE ERBEN ZU ENTRICHTEN
HABEN.

DIESBEZUGLICH MUSSEN SIE EINE REIHE VON DOKUMENTEN
ZUSAMMENTRAGEN UND BEIM NOTARIAT VORLEGEN.

Wer muss eine Erklérung vorlegen?

+ |hre gesetzlichen Erben

« und/oder lhre allgemeinen Vermdachtnisnehmer
(im Falle eines Testaments)

Es kann sein, dass bestimmte Themen nicht auf sie zutreffen oder dass sie zu

bestimmten Themen keine Informationen finden.
Das macht nichts.
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WAS MUSSEN IHRE ERBEN BEIM
NOTARIAT VORLEGEN (FALLS ZUTREFFEND)

ANGABEN ZUM VERSTORBENEN

O Originalsterbeurkunde

O Kopie der Heiratsurkunde, eines etwaigen Ehevertrags und dessen Anderungen
[0 Vertrag gesetzliche Lebensgemeinschaft

[0 Kopie des jingsten Testaments

O Kopie der Schenkungsurkunde zwischen Ehegoﬂen oder Anwochsungsk\ousd

0 Kopie des Erbvertrags

ANGABEN ZU DEN ERBEN

O Alle  (Vor-)Namen, Geburtsdaten und  -orte, offiziellen  Anschriften,

Telefonnummern und E-Mail-Adressen aller Erben und ihrer Partner.

O Kopie der Heiratsurkunde (Deckblatt und Blatter, auf denen ein etwaiger
Ehevertrag sowie Kinder angegeben sind), etwaiger Ehevertrag und
Anderungen der verheirateten Erben.

[0 Beziehung zur verstorbenen Person
B |Im Falle handlungsunfahiger Erben:

|:E Grund der Hond|ungsunfdhigkeif und etwaige Be|ege

Kopie der Genehmigung des Friedensrichters zur reinen Annahme /
Annahme unter Vorbehalt der Beschreibung des Nachlasses / Ablehnung
(fo”s bereits er‘reiH)

[0 Angabe: bei Erben mit einem Grad der Behinderung von mehr als 66 % oder
mindestens 9 Punkten / einer Erwerbsminderung von 1/3 oder weniger einer
nicht erwerbsfahigen Person.
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ANGABEN ZUM VERMOGEN

B Liste aller Immobilien, wovon der Verstorbene zum Zeitpunkt seines Todes

(Mit-)eigentimer war und:
Kopie Besitzurkunden

Kopie der letzten Steuerbescheide fiir den Immobiliensteuervorabzug

(mit Anhang: Grundbuchdaten)

Kopie Mietvertrag, falls der Besitz vermietet ist, Datum und Betrag der
zuletzt erhaltenen Miete:

B Wenn es sich bei einem oder mehreren Vermogenswerten um Wohnungen/
Studios handelt, ebenfalls:

Kopie der Grundurkunde

Angaben zum Gebdudeverwalter

O Kopie von Kauf-/Verkaufs- oder Schenkungsurkunden, die eine Anwachs-,
Tontinen- oder Nief3brauchsklausel enthalten

0 Barmittel zum Zeitpunkt des Todes

[0 Liste aller Finanzinstitute (Banken), bei denen der Verstorbene Konten /
Schulden / SchlieBfacher hatte:

[0 Kopie der vom Verstorbenen oder seinem Partner abgeschlossenen Lebens-,
Restschuld- oder sonstigen Versicherungen, einschlief3lich Anlageprodukten wie
Branche 21, ...

[0 Kopie Brandschutzversicherung Hausrat

(und wenn még|ich Schdfzung Hausratswert)

0 Auto, Boot, Wohnwagen, Motorrad und andere Fahrzeuge: Marke, Typ,
Kennzeichen, Baujahr und Verkaufswert (ggf. Kopie des Fahrzeugscheins)

O Beschreibung und Bewertung von Nicht-Kapitalgesellschaften

O Beschreibung und Bewertung von Gesellschaftsanteilen und Kopie des

Gese||schof‘rsregis‘rers

[0 Kopie Pensionssparplan

[0 Liste etwaiger sonstiger Forderungen gegeniber Institutionen, Unternehmen
oder Privatpersonen (nachrangiges Gehalt/Urlaubsgeld; Darlehen, das der
Verstorbene einem Dritten gewdhrt hatte, Kaution fir ein Altersheim, ..)
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ANGABEN ZU VERBINDLICHKEITEN

Die Erben kénnen sich auch dafiir entscheiden, mit Pauschalbetrégen zu
arbeiten, anstatt mit den tatsdchlich angefallenen Beerdigungskosten und
den tatsdchlichen Schulden des Verstorbenen.

Die Pauschalbetrige werden automatisch angewandt, es sei denn, sie
entscheiden sich dafiir, die tatséchlich entstandenen Schulden und/oder
Beerdigungskosten anzugeben.

O Alle Rechnungen mit Zahlungsnachweis im Zusammenhang mit einer eventuell
letzten Krankheit und der Beerdigung (im weitesten Sinne des Wortes:
Rechnung des Bestattungsunternehmens, Beerdigungskonzession, Blumen,
Leichenschmaus, Trauerkarten, Drucksachen, Zeitungsanzeige, Briefmarken, ..

jedoch mit Ausnahme von TrouerHeidung).

0 Wurden die Beerdigungskosfen ganz oder teilweise durch die

Bestattungsversicherung tibernommen: eine Kopie der Police.
O Rechnung oder Bestellschein (nicht das Angebot) fiir den Grabstein.

O Alle Rechnungen mit Zahlungsnachweis, die nach dem Ableben fiir die Zeit
davor bezahlt wurden (zB.: Krankenhaus, Altersheim, Krankentransport,

Immobiliensteuervorabzug/andere Gebiihren, Wasser, Gas, Strom, Steuern,

Telefon/Handy, ..).

Rechnungen die durch eine Kronkenhousversicherung bezahlt wurden kannen

nicht beru’cksichﬂgf werden.
Im Zweifelsfall handigen Sie am besten alle Rechnungen der Kanzlei aus.

Das Notariat prift dann, welche Rechnungen als Nachlassverbindlichkeiten in

Betracht kommen.

O Ubersicht und ggf. Kopie des Vertrags/der Urkunde iber sonstige
Verbindlichkeiten bei Finanzinstituten, Unternehmen oder Privatpersonen (z. B.
Hypothekendarlehen, Ratenkredite, Familienschulden, usw.).

[0 Kopie des Mietvertrags, Datum und Betrag der zuletzt gezahlten Miete:
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Liste
wichtiger
Informationsquellen

www.notaris.be

www.notaris.be/notaris/zoek (ein Notariat finden)
www.izimi.be

www.fgov.be (Foderaler Pensionsdienst)
www.domusmedica.be

www.leif.be

www.mijnoudedag.be

www.palliatievezorgvlaanderen.be
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http://www.notaris.be
http://www.notaris.be/notaris/zoek
http://www.izimi.be
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NOTARIELLE BROSCHURE

DER
NOTAR,

EIN EXPERTE, EIN
OBJEKTIVER BERATER..

eine \/erfrouensperson, an die
Sie sich mit lhren privaten und
beruflichen Ange|egenhei’ren
(und einer Kombination aus
beiden) wenden kénnen.

OKTOBER 2025

B Kénig Baudouin
Stiftun H
Gemeinscmfg(]r ein besseres Zusammenleben n ota I re- b e
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