
 
 
PRÄSIDIALDEPARTEMENT  
Zivilstandsamt 
 
 

Beibehaltungserklärung 
Dieses Bürgerrecht möchte ich/möchten wir auch nach der Einbürgerung in Horw beibehalten: 
 

  _______________________________________________  

Gesuchsteller(in): 
Name (allenfalls  
auch lediger Name):  _______________________________________________  

Vorname:  _______________________________________________  

Adresse/Wohnort:  _______________________________________________  

Geburtsdatum:  _______________________________________________  

Zivilstand.  _______________________________________________  

Name und Vorname Vater:  _______________________________________________  

Lediger Name, Vorname Mutter:  _______________________________________________  

Kinder über 16 Jahre: 
Name:  _______________________________________________  

Vorname:  _______________________________________________  

 

Unterschriften: 

Gesuchsteller(in):   _________________________  

 
Kinder über 16 Jahren:  _________________________  

 

 
Ort und Datum,  Horw, _____________________  

 

 

 
 

Senden Sie dieses Formular an 

Zivilstandsamt Horw 
Gemeindehausplatz 1   
6048 Horw 
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