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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

 

 
 

N Y I L A T K O Z A T 
Hagyatéki eljárás lefolytatásához 

 
I. AZ ELHUNYTRA (ÖRÖKHAGYÓRA) VONATKOZÓ SZEMÉLYI ADATOK 

 

Az elhunyt családi és 
utóneve: 

 

Születési neve:  

Születési helye, ideje:  

Anyja születési neve:  

Személyi azonosítója:  

Utolsó belföldi lakóhelye 
(lakcímkártya szerinti): 

 

Utolsó belföldi 
tartózkodási helye 
(lakcímkártya szerinti):  

 

Milyen jogcímen lakott az 
ingatlanban? 

(tulajdonos, haszonélvező, 
bérlő, családtag) 

 

Állampolgársága:  

Családi állapota: 

(nőtlen/hajadon, házas, 
elvált, özvegy) 

 

Elhalálozásának helye, 
ideje: 

 

Állt-e gondnokság alatt? 

(Ha igen, gondnok/gyám 
neve, címe) 

igen/nem 

 

A elhunyt és a nyilatkozó adatai nemleges nyilatkozat esetén is kitöltendőek! 
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

 Maradt-e az elhunyt után végrendelet?       
 igen/nem  

(amennyiben maradt, kérjük másolatban csatolni a végrendeletet) 

A végrendelet őrzőjének neve, az őrzés helye:  .....................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

 Maradt-e az elhunyt után öröklési, eltartási vagy életjáradéki szerződés?  
 igen/nem  
 
A szerződés őrzőjének neve, az őrzés helye:  .........................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

 (Kérjük a szerződés másolatát csatolni szíveskedjen.)  

 Van-e folyamatban olyan hagyatéki eljárás, amelyben az elhunyt örökösként érdekelt? 

igen/nem 

Amennyiben igen, kinek az elhalálozása kapcsán?  ..............................................................  

Név, lakcím: ................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

Melyik polgármesteri hivatalnál vagy közjegyzőnél: ...........................................................  

 Az elhunyt volt-e gyám, vagy gondnok?       
 igen/ nem 

Amennyiben igen, úgy kérem, másolatban csatolni szíveskedjen a gyámkirendelésre, 
vagy gondnok-kirendelésre vonatkozó okirat másolatát! 

Az elhunyt volt-e tagja az alábbi kamaráknak?    
 igen/nem 

(ha a válasz igen, kérem, húzza alá a megfelelőt! MOKK, MÜK, MBVK, MISZK) 

 Az elhunyt volt-e bizalmi vagyonkezelő?        
 igen/ nem  

Amennyiben igen, úgy kérem, másolatban csatolni szíveskedjen az igazoló okirat 
másolatát is! 

 Az elhunyt volt-e szerzői jogi védelem alatt álló alkotás, vagy kapcsolódó jogi 
teljesítmény jogosultja? 

igen/ nem  

Igen válasz esetén kérem, nevezze meg a nyilvántartót:  

 .......................................................................................................................................................  
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

II. NYILATKOZATTEVŐ (BEJELENTŐ) ADATAI 

 

Családi és utóneve:  ...................................................................................................................  

Születési család és utóneve:.....................................................................................................  

Rokonsági foka: .........................................................................................................................  

Anyja születési neve: ................................................................................................................  

Születési helye, ideje: ...............................................................................................................  

Személyazonosítója: .................................................................................................................  

Lakóhelye (lakcímkártya szerinti): ........................................................................................  

Tartózkodási helye (lakcímkártya szerinti): .........................................................................  

Levelezési címe: .........................................................................................................................  

Telefonszám: ..............................................................................................................................  

 Ügyfélkapun kíván-e kapcsolatot tartani a hagyatéki ügyben:  

igen/nem 

 Képviselője van-e? 

 igen/nem  

Ha igen, képviselő neve: ............................................................................................................  

Képviselő címe, elérhetősége:  ..................................................................................................  

Képviselet jogcíme (okiratot csatolni szükséges): törvényes / ügygondnoki / 
meghatalmazott  
 .......................................................................................................................................................  

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak 
megfelelnek, és az örökhagyónak a felsoroltakon kívül más törvényes örököse, illetve 
hátrahagyott vagyona tudomásom szerint nincs.  

Kelt: ............................, 202... év ......................... hó ............. nap 

........................................................... 
Nyilatkozattevő (örökös/hozzátartozó) aláírása 
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

 

III. AZ ELHUNYT HAGYATÉKI VAGYONÁRA VONATKOZÓ ADATOK 

1. Az örökhagyó tulajdonát képező INGATLANOK (lakás, lakóház, szántó, kert, garázs, 
gazdasági épület, beépítetlen terület stb.) felsorolása: 

 

Sorszám Az ingatlanra vonatkozó adatok 

1. Helyrajzi szám: 

Pontos cím (emelet és ajtószám is): 

Tulajdoni részesedés: 

2. Helyrajzi szám: 

Pontos cím (emelet és ajtószám is): 

Tulajdoni részesedés: 

3. Helyrajzi szám: 

Pontos cím (emelet és ajtószám is): 

Tulajdoni részesedés: 

Szükség esetén pótlapon folytatható! 
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

 

2. Az örökhagyó tulajdonát képező INGÓSÁGOK felsorolása: 

 

Jármű (gépjármű, utánfutó, motorkerékpár, motorcsónak, hajó, lakókocsi stb.) 
 

Sorszám Jármű 
típusa 

Forgalmi 
rendszáma 

Becsült 
forgalmi érteke 

Alvázszám 

1.     

2.     

3.     

4.     

Kérjük csatolni a forgalmi engedély másolatát! 

Szükség esetén pótlapon folytatható! 

A gépjármű jelenleg kinél és milyen címen található: 

név:  ..............................................................................................................................................  

cím:  ..............................................................................................................................................  

 

Bankszámla, betétkönyv, kötvény, részvény, kincstárjegy, értékpapír, stb. 
Kérjük feltüntetni a számát és a kezelő pénzintézet nevét! 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

Szükség esetén, pótlapon folytatható! 

 

- Fel nem vett járandóság (fizetés, táppénz, haszonbér, egyéb díjak/támogatások stb.)  
Kérjük a folyósítót pontosan megjelölni!  

1.  

2.  

Szükség esetén, pótlapon folytatható! 

 

- Gazdasági társaságban lévő üzletrész  
A társaság nevét, címét és az üzletrész becsült értékét kérjük feltüntetni! 

1.  

2.  

Szükség esetén, pótlapon folytatható! 
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

 

 

- Egyéb (bármely vagyontárgy, készpénz, festmény, ékszer, szerzői és találmányi jogok stb.)  
Becsült értékét kérjük feltüntetni! 

1.  

2.  

3.  

Szükség esetén, pótlapon folytatható! 

Megjegyzés: Az egyértelmű beazonosítás érdekében fenti ingóságok igazolására szolgáló 
dokumentumok másolatait szíveskedjen csatolni! 

IV. A HAGYATÉKI TERHEKRE VONATKOZÓ ADATOK 

1. Az örökhagyó halálakor fennálló tartozása, terhelés, tartozás, követelés megnevezése 

Jogosult neve:  .............................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

Jogosultság keletkezési ideje:  ...................................................................................................  

Érték:  ...........................................................................................................................................  

Szerződés, bizonyíték, számlaszám: ........................................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

2. Az örökhagyó halálakor fennállt követelése 

Adós neve:  ..................................................................................................................................  

 Követelés keletkezési ideje:  .....................................................................................................  

 Érték:  ..........................................................................................................................................  

3. Temetés költségei:  

Bejelentő neve:  ...........................................................................................................................  

Érték:  ...........................................................................................................................................  

Bizonyíték, számla:  ....................................................................................................................  
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

V. AZ ÖRÖKLÉSBEN ÉRDEKELTEK ADATAI 

Az elhunyt legközelebbi hozzátartozóinak (túlélő házastárs, gyermekek, szülő, testvér, elhunyt 
gyermek esetében annak leszármazói (unokák), illetve amennyiben az elhunyt nem hagyott 
házastársat, gyermeket vagy leszármazót, kérjük megadni annak a személynek az adatait, aki a 
temetés költségeit viseli / akinek a jogutódjaként a belépő megváltása történik megjelölve kinek a 
jogán) adatait kérjük megadni! 

 

1. Családi és utóneve:  .......................................................................................................................  

Születési neve:  ............................................................................................................................  

Rokonsági foka:  .........................................................................................................................  

Anyja születési neve:  .................................................................................................................  

Születési hely, idő:  .....................................................................................................................  

Személyi azonosítója: .................................................................................................................  

Állampolgárság: .........................................................................................................................  

Lakóhelye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................................  

Tartózkodási helye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................  

Levelezési címe: ..........................................................................................................................  

Telefonszám: ...............................................................................................................................  

 Ügyfélkapun kíván-e kapcsolatot tartani a hagyatéki ügyben:  

 igen/nem 

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 Képviselője van-e?  

 igen/nem  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

Ha igen, képviselő neve:  ...........................................................................................................  

Képviselő címe, elérhetősége:  ..................................................................................................  

 Képviselet jogcíme (okiratot csatolni szükséges):  

 törvényes / ügygondnoki / meghatalmazott  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 

2. Családi és utóneve:  .......................................................................................................................  

Születési neve: .............................................................................................................................  

Rokonsági foka: ..........................................................................................................................  
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

Anyja születési neve:  .................................................................................................................  

Születési hely, idő:  .....................................................................................................................  

Személyi azonosítója: .................................................................................................................  

Lakóhelye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................................  

Tartózkodási helye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................  

Levelezési címe: ..........................................................................................................................  

Telefonszám: ...............................................................................................................................  

Telefonszám (megadása nem kötelező):  ................................................................................  

 Ügyfélkapun kíván-e kapcsolatot tartani a hagyatéki ügyben:  

 igen/nem 

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 Képviselője van-e?  

 igen/nem  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

Ha igen, képviselő neve:  ...........................................................................................................  

Képviselő címe, elérhetősége:  ..................................................................................................  

 Képviselet jogcíme (okiratot csatolni szükséges):  

 törvényes / ügygondnoki / meghatalmazott  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 

3. Családi és utóneve:  .......................................................................................................................  

Születési neve: .............................................................................................................................  

Rokonsági foka:  .........................................................................................................................  

Anyja születési neve:  .................................................................................................................  

Születési hely, idő:  .....................................................................................................................  

Személyi azonosítója: .................................................................................................................  

Állampolgárság: .........................................................................................................................  

Lakóhelye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................................  

Tartózkodási helye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................  

Levelezési címe: ..........................................................................................................................  
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

Telefonszám: ...............................................................................................................................  

 Ügyfélkapun kíván-e kapcsolatot tartani a hagyatéki ügyben:  

 igen/nem 

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 Képviselője van-e?  

 igen/nem  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

Ha igen, képviselő neve:  ...........................................................................................................  

Képviselő címe, elérhetősége:  ..................................................................................................  

 Képviselet jogcíme (okiratot csatolni szükséges):  

 törvényes / ügygondnoki / meghatalmazott  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 

4. Családi és utóneve:  .......................................................................................................................  

Születési neve: .............................................................................................................................  

Rokonsági foka:  .........................................................................................................................  

Anyja születési neve:  .................................................................................................................  

Születési hely, idő:  .....................................................................................................................  

Személyi azonosítója: .................................................................................................................  

Állampolgárság: .........................................................................................................................  

Lakóhelye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................................  

Tartózkodási helye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................  

Levelezési címe: ..........................................................................................................................  

Telefonszám: ...............................................................................................................................  

 Ügyfélkapun kíván-e kapcsolatot tartani a hagyatéki ügyben:  

 igen/nem 

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 Képviselője van-e?  

 igen/nem  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

Ha igen, képviselő neve:  ...........................................................................................................  

Képviselő címe, elérhetősége:  ..................................................................................................  
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

 Képviselet jogcíme (okiratot csatolni szükséges):  

 törvényes / ügygondnoki / meghatalmazott  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 

5. Családi és utóneve:  .......................................................................................................................  

Születési neve: .............................................................................................................................  

Rokonsági foka:  .........................................................................................................................  

Anyja születési neve:  .................................................................................................................  

Születési hely, idő:  .....................................................................................................................  

Személyi azonosítója: .................................................................................................................  

Állampolgárság: .........................................................................................................................  

Lakóhelye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................................  

Tartózkodási helye (lakcímkártya szerinti): ...........................................................................  

Levelezési címe: ..........................................................................................................................  

Telefonszám: ...............................................................................................................................  

 Ügyfélkapun kíván-e kapcsolatot tartani a hagyatéki ügyben:  

 igen/nem 

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

 Képviselője van-e?  
 igen/nem  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 

Ha igen, képviselő neve:  ...........................................................................................................  

Képviselő címe, elérhetősége:  ..................................................................................................  

 Képviselet jogcíme (okiratot csatolni szükséges):  

 törvényes / ügygondnoki / meghatalmazott  

 (A megfelelő aláhúzandó!) 
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

 

VI. KÜLÖNLEGES KÖRÜLMÉNYEK ÉS KAPCSOLÓDÓ INTÉZKEDÉSEK 

Van-e méhmagzat, aki 
öröklésben érdekelt lehet? 

☐ igen   ☐ nem 

Kér-e helyszíni leltározást? ☐ igen   ☐ nem 

Helyszíni leltározás oka / 
kérelmezője: 

 

Szükségesnek tart-e 
biztosítási intézkedést? 

☐ igen   ☐ nem 

Ha igen, biztosítandó 
vagyontárgy és indok: 

 

Van-e vitatott hagyatéki 
vagyontárgy / házastársi 
vagy élettársi közös 
szerzeményi igény? 

☐ igen   ☐ nem 

Ha igen, ki és milyen 
jogcímen vitatja / jelenti 

be: 
 

 

VII. A HAGYATÉKRA VONATKOZÓ EGYÉB BEJELENTÉS 

 .......................................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................................  
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

VIII. NYILATKOZAT 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak 
megfelelnek, és az örökhagyónak a felsoroltakon kívül más törvényes örököse, illetve 
hátrahagyott vagyona tudomásom szerint nincs. 

(Amennyiben a nyilatkozatot tevő egyben öröklésben érdekelt is, kérjük adatait a V. pontnál is 
tüntesse fel!) 
 

Nyilatkozattevő neve:  ..............................................................................................................  

Rokonsági foka: .........................................................................................................................  

Lakcíme: ......................................................................................................................................  

Telefonszáma:  ...........................................................................................................................  

 

Nemleges nyilatkozat 

Büntetőjogi felelősségem tudatában alulírott 

…………………………………………………………………………………………………..... 

(születési név, szül. hely., szül. idő., anyja neve) 

…………………………………………….……………………………………………………… 

(lakcím) 

……………………………………………………………………………………………………. 

kijelentem, hogy az elhunyt után kötelezően leltározás alá eső ingatlan, illetve ingó vagyon 
nem maradt. 

Nem kérem a hagyatéki eljárás lefolytatását. 

Kelt:………………………, év ……………….hónap ……………..nap 

  …………………………………… 

Nyilatkozattevő aláírása 

A elhunyt és a nyilatkozó adatai nemleges nyilatkozat esetén is kitöltendőek! 

KÉRJÜK CSATOLNI A HALOTTI ANYAKÖNYVI KIVONAT MÁSOLATÁT! 
 
Abban az esetben, ha van végintézkedés, akkor a végintézkedés szerinti örökös(öke)t, 

illetve a törvényes öröklési rend szerinti öröklésre jogosulta(ka)t is fel kell tüntetni! 
Kiskorú, gondnokság alatt álló vagy egyéb okból képviselővel rendelkező örökös esetén 
kérem, adja meg a képviselő nevét, lakcímét, elérhetőségét és a képviselet jogcímét is! 
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Kérem, szíveskedjék MINDEN OLDALT aláírni! 

Aláírás:………………………………………… 

 
 

Hagyatéki ügyintézéshez szükséges dokumentumok: 

1. Kötelező személyes iratok 

 Személyi igazolvány 

 Lakcímkártya 
 

2. Az elhunytra vonatkozó kötelező dokumentumok 

 Halotti anyakönyvi kivonat másolata 
 

3. Ingatlanokra vonatkozó iratok 

 Helyrajzi számok pontos megadása 
 

4. Ingóságokra vonatkozó iratok 
 Bankszámlák 

 Bankszámlaszám(ok) 

 Banki igazolás / kivonat (ha van) 
Gépjármű 

  forgalmi engedély másolata 

 Törzskönyv másolata 
Egyéb ingóságok 

 Betétkönyv 

 Értékpapír 

 Üzletrész 
 

5. Adósságokra vonatkozó iratok 

 Banki levél / tartozásigazolás 

 Közüzemi tartozás igazolása (ha van) 

 Magánkölcsön írásos bizonyítéka (ha van) 
 

6.  Örökösök adatai 
Minden örökösről szükséges: 

 Személyi igazolvány száma 

 Személyi azonosító jel 

 Lakcím 

 Telefonszám 

 Rokonsági viszony megjelölése 

 Meghatalmazás (ha valaki képviseli) 
 

7. Külön esetek 

 Kiskorú örökös → szülő vagy gyám adatai 

 Gondnokság alatt álló örökös → gondnok adatai + kirendelő határozat 
 

8. Végrendelet / öröklési szerződés (ha van) 

 Eredeti vagy hiteles másolat 

 A végintézkedés őrzőjének adatai 

 Bejelentő neve 
 

9. Egyéb szükséges dokumentumok 

 Bizalmi vagyonkezelői okirat (ha volt ilyen) 

 Szerzői jogi nyilvántartás igazolása (ha releváns) 
 

10.  A kitöltött hagyatéki nyilatkozat 


