
Zurück an das Aktenzeichen: 421-131=130

Landratsamt Coburg
Fachbereich Jugend, Familie und Senioren
z.H. Frau Eller
Lauterer Straße 60
96450 Coburg 

Beurkundung für das 

Kind

Nachname

Vorname

Geburtsdatum

Geburtsort

Geburtenbuchnr.
(falls Beurkundung vor Geburt, bitte nur voraussichtlichen Geburtstermin und 
-ort angeben!)

Eltern: Mutter Vater

Nachname

ggf. Geburtsname

Vorname

Anschrift

Geburtsdatum

Geburtsort

Familienstand

Beruf

Religion

Staatsangehörigkeit

Personalausweisnr.

oder Reisepassnr.

Telefonummer



Ehemann d. Mutter
Nachname
Vorname
Geburtsdatum
Geburtsort
Adresse
Familienstand
Staatsangehörigkeit
Personalausweisnr.
oder Reisepassnr.

Scheidungsantrag
eingereicht am
Familiengericht in
Aktenzeichen 

Es soll beurkundet werden:

(  ) Vaterschaft mit Zustimmung gem. §1599 Abs.2 BGB

(  ) Vaterschaft mit Zustimmung gem. §1599 Abs.2 BGB u. Unterhaltsverpflichtung

(  ) Gemeinsame Sorgererklärung 

Zum Beurkundungstermin bitte mitbringen: 
Mutter des Kindes: Ausweispapiere und Geburtsurkunde (falls ledig) bzw. 
Abschrift aus Familienbuch (falls verheiratet oder geschieden)
Vater des Kindes: Ausweispapiere und Geburtsurkunde
Ehemann der Mutter: Ausweispapiere

Beistandschaft wird beantragt    (   ) ja   (   ) nein

........................................................................
Ort, Datum

..........................................................               ..........................................................
Unterschrift der Mutter                                          Unterschrift des Vaters



Vermerke des Amts:
Beurkundungstermin
URNr.
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