
   
    

 

 
 
 
 

  

Bürgermeisteramt Schlierbach 
Bürgerbüro 
Hölzerstr. 1 
73278 Schlierbach  
 
 
 
 
 
Einverständniserklärung über d ie Veröffentlichung eine r Eheschließung  im  
Schlierbacher Mitteilungsblatt unter der Rubrik „St andesamtliche Mitteilungen“ 
 
Folgende Daten werden veröffentlicht:  
Eheschließungsdatum, Vor- Familien- und Geburtsname, Wohnsitz der Eheleute   
 

Wir bitten um Veröffentlichung der Eheschließung: 
 

                                                      Vorname(n), Familienname ggf. Geburtsname  
 

Ehemann: 
 

                                                      Vorname(n), Familienname ggf. Geburtsname  
 

Ehefrau: 
 

                                                      Wohnort, Straße und Hausnummer 
 

wohnhaft in  
 

                                                      Eheschließungsdatum                                       Eheschließungsort  
 

Eheschließung am 
 

Wir sind damit einverstanden, unsere Eheschließung im Schlierbacher Mitteilungsblatt zu 
veröffentlichen. Uns ist bekannt, dass die Daten nach der Veröffentlichung auch für Werbe-
zwecke verwendet werden können.  
 
Schlierbach, den  
 

 
 
 
___________________________________       ___________________________________       
                         Ehemann                                                                      Ehefrau  
 
 
 


