Fragebogen zur eidesstattlichen Versicherung zum Familienstand

Im Rahmen Ihrer Vorbereitungen zur Eheschliefung wurden Sie von Threm Standesamt gebeten
eine eidesstattliche Versicherung abzugeben.

Eine eidesstattlichen Versicherung kann nur nach vorheriger Vereinbarung eines Termins in der
Botschaft in Bangkok abgegeben werden. Bitte beachten Sie, dass der Termin personlich
wahrgenommen werden muss.

Die Gebiihr hierzu betragt 98,29 Euro, zahlbar in bar zum aktuellen Wechselkurs der Botschaft in
thaildndischen Baht. Des Weiteren kommen Gebiihren fiir das Dolmetschen hinzu (falls zutreffend).

Bevor wir Thnen einen Termin anbieten kdnnen, werden Sie gebeten uns folgenden Fragebogen mit
den aufgelisteten Unterlagen vorab per Mail an info@bangkok.diplo zu schicken. Nach Priifung
Ihrer Unterlagen wiirden wir dann einen passenden Termin mit Ihnen vereinbaren.

Folgende Unterlagen werden fiir die Priifung Thres Antrags per E-Mail benétigt. Bitte beachten Sie,
dass die Originale zum Termin mitgebracht werden miissen:

- giiltiger Reisepass

- schriftlichen Nachweis des deutschen Standesamts, dass die eidesstattliche Versicherung von
Ihnen(z.B. E-Mail-Schriftwechsel des Standesamts mit Thnen, Merkblatt des zustdandigen
Standesamits)

- wenn bereits Vorehen bestanden: Nachweise zu allen vorherigen EheschlieSungen und
Eheaufldosungen

- wenn verwitwet: Sterbeurkunde Thres verstorbenen Ehepartners

Angaben zu Ihrer Person:

Name: ggf. Geburtsname:

Vorname:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Staatsangehdrigkeit:

Personenstand: (ledig / geschieden / verwitwet)
Wohnort:

Passnummer:

Falls zutreffend: Angaben zu ehemaligen Ehepartnern:

Erste Ehe

Name: ggf. Geburtsname:
Vorname:

Staatsangehorigkeit:

Eheschliefung am:


mailto:info@bangkok.diplo

Ort der EheschlieSung (Standesamt):
Ehescheidung am:

Ort der Ehescheidung (Standesamt/Gericht):

Zweite Ehe

Name: ggf. Geburtsname:
Vorname:

Staatsangehérigkeit:

Eheschliefung am:

Ort der Eheschliefung (Standesamt):

Ehescheidung am:

Ort der Ehescheidung (Standesamt/Gericht):

Falls mehr als 2 Vorehen bestanden, nutzen Sie bitte das Bemerkungsfeld auf der dritten Seite

dieses Fragebogens um weitere Vorehen (Details wie zuvor) einzutragen.

Fall zutreffend: Personendaten des Verstorbenen Ehepartners:

Name: ggf. Geburtsname:
Vorname:

Staatsangehdrigkeit:

Geburtsdatum: Geburtsort:
Eheschliefung am:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Verstorben am: Ort:



Bemerkungen
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