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   Anmeldung zur kirchlichen Trauung 

 

gewünschter Termin ___________________________________________________ 
 
Ort ________________________________________________________________ 
 

Braut 

 

Name nach der Eheschließung __________________________________________ 

Vorname ____________________________________________________________ 

Geburtsname ________________________________________________________ 

Geburtsdatum und -ort _________________________________________________ 

Familienstand ________________________________________________________ 

Kirchenzugehörigkeit Ja / Nein  -  Konfession _______________________________ 

Datum und Ort der Taufe und ggf. Konfirmation _____________________________ 

___________________________________________________________________ 

Beruf _______________________________________________________________ 

Anschrift ____________________________________________________________ 

Telefon ________________________      Mobil _____________________________ 

Fax ___________________________     E-Mail _____________________________ 

 

Bräutigam 

 

Name nach der Eheschließung __________________________________________ 

Vorname ____________________________________________________________ 

Geburtsname ________________________________________________________ 

Geburtsdatum und -ort _________________________________________________ 

Familienstand ________________________________________________________ 

Kirchenzugehörigkeit Ja / Nein  -  Konfession _______________________________ 

Datum und Ort der Taufe und ggf. Konfirmation _____________________________ 

 ___________________________________________________________________ 

Beruf _______________________________________________________________ 

Anschrift ____________________________________________________________ 

Telefon ________________________      Mobil _____________________________ 

Fax ___________________________     E-Mail _____________________________  
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Ggf. Alter und Namen der Kinder 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

 

Datum und Ort der standesamtlichen Eheschließung _________________________ 

 

*** 

Trauspruch __________________________________________________________ 

Bibelvers ____________________________________________________________ 

Ggf. gewünschte Lieder, Gebete, Lesungen ________________________________ 

___________________________________________________________________ 

 

*** 

 

Wir sind mit der Veröffentlichung dieser kirchlichen Amtshandlungen mit Namen, Tag 

und Ort der vorgenommenen Amtshandlung im Gemeindebrief der Ev.-Luth. 

Kirchengemeinde Hoisbüttel sowie im Internet (www.kirchehoisbuettel.de)  

   ◻ einverstanden ◻ nicht einverstanden 

 

 

___________________________________________________________________ 

Ort, Datum        Unterschrift des Brautpaars 

 

 

 

 

 

Bitte schicken Sie uns das ausgefüllte Formular schnellstmöglich (digital oder per 

Post / Fax) zurück.  

 

Zur kirchlichen Trauung bringen Sie bitte eine Kopie Ihrer standesamtlichen 

Heiratsurkunde mit. 


