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Erklärung über das/die bisherige/n Bürgerrecht/e 
(bitte in Blockschrift ausfüllen) 
 
Hinweis: In einigen Kantonen ist ein mehrfaches Bürgerrecht nicht möglich. Gewisse Gemeinden ver-
langen für die Entlassung aus dem Bürgerrecht eine Gebühr. Es wird deshalb empfohlen, sich vor der 
Gesuchstellung bei den zuständigen Behörden des bisherigen Heimatkantons/der bisherigen Heimat-
kantone bzw. der bisherigen Heimatgemeinde/n über die Möglichkeit und die Bedingungen einer Bei-
behaltung beziehungsweise eines Verzichts zu erkundigen.  

 
Bürgerrechtsbewerber/in 
 

Name, Vorname  Geburtsdatum 

_______________________________ ________________________________ 
 

Bürger/in von 
_______________________________  Beibehalten   Verzicht 
_______________________________  Beibehalten   Verzicht 
_______________________________  Beibehalten   Verzicht 
 

Ort, Datum, Unterschrift …………………………………………….. 

________________________________________________________________________ 

Ehefrau/Ehemann 
 

Name (und Name als ledig), Vorname  Geburtsdatum 

_______________________________ ________________________________ 
 

Bürger/in von 
_______________________________  Beibehalten   Verzicht 
_______________________________   Beibehalten   Verzicht 
_______________________________   Beibehalten   Verzicht 
 
Ort, Datum, Unterschrift  …………………………………………….. 

________________________________________________________________________ 
 
minderjährige Kinder 
 

Name, Vorname  Geburtsdatum 
_______________________________  _______________________________ 
 
Bürger/in von 
_______________________________   Beibehalten   Verzicht 
_______________________________   Beibehalten   Verzicht 
 
 
Name, Vorname  Geburtsdatum 
_______________________________  _______________________________ 
 
Bürger/in von 
_______________________________   Beibehalten   Verzicht 
_______________________________   Beibehalten   Verzicht 

 

 
Ort, Datum, Unterschrift der Eltern bzw. des Kindes, falls älter als 16 Jahre 

………………………………………………………………………………………………………….. 


