
 

Absichtserklärung 

 

          zwischen 

 

[Person A (voller Name + evt. Zusätze)    [Person B (voller Name + evt. Zusätze) 

Geburtsdatum      Geburtsdatum 

Bürgerort     und  Bürgerort 

Wohnort]        Wohnort] 

 

Ausgangslage  

[Person A] und [Person B] verstehen sich als Lebenspartnerinnen und wollen dies durch vertragliches 

Festlegen von gegenseitigen Rechten und Pflichten bekräftigen. Durch die Eheschliessung von [Person 

A] mit [Person C] können [Person A] und [Person B] ihre Partnerschaft nicht eintragen lassen, für 

einen Konkubinatsvertrag fehlt der gemeinsame Haushalt. Als Mehrfachliebende wollen wir uns 

trotzdem das Versprechen geben, für einander zu sorgen, und tun dies unter der Bezeugung von 

Ehepartner und weiteren Lebenspartnern. 

 

Zweck 

Die Unterzeichnenden haben beschlossen, im Notfall und über Urteilsunfähigkeit und Tod der einen 

oder anderen Partnerin hinaus für einander da zu sein und zu sorgen. Damit diese Abmachungen 

weiteren Personen zugänglich sind, verweisen wir mit diesem Schreiben auf weitere Dokumente. Es sind 

dies:  

- Der gegenseitige Vorsorgeauftrag und die Patientenverfügungen, welche das Auskunftsrecht, 

das Informationsrecht und das Besuchsrecht der Vertragspartnerinnen gegenüber Ärzten, 

Spitälern und Pflegepersonal regeln; 

- Vollmachten, Testamente und Anweisungen für den Todesfall, welche bei eintretender 

Urteilsunfähigkeit oder dem Tod der einen oder anderen Vertragspartnerin zum Zuge kommen.  

 

Gültigkeit 

Dieser Vertrag tritt zum Zeitpunkt der Unterzeichnung durch die Vertragspartnerinnen und den am 

Ende des Vertrags genannten Zeugen in Kraft. Er verliert seine Gültigkeit auf gemeinsamen Beschluss 

der Vertragspartnerinnen, aber nicht durch Urteilsunfähigkeit oder Tod der Vertragspartnerinnen.  

 

Unterschriften 

Ort, Datum 

 

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

[Person A]       [Person B] 

 

Wir nehmen zur Kenntnis und sind gewillt, den Willen der Unterzeichnenden nach bestem Wissen und 

Gewissen zu respektieren und zu unterstützen.  

 



 

 

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

[Person C 

Geburtsdatum 

Bürgerort 

Wohnort] 

[Person D 

Geburtsdatum 

Bürgerort 

Wohnort] 

[Person E 

Geburtsdatum 

Bürgerort 

Wohnort]

 


