
Präsidentin/Präsident


des Landgerichts __________________________


__________________________ (Straße und Hausnummer)


__________________________ (Postleitzahl und Ort)


Beglaubigungsantrag


Antragstellerin/Antragsteller (in DRUCKBUCHSTABEN):


Name: __________________________________________________________________


Straße: _________________________________________________________________


PLZ und Ort: _____________________________________________________________


Telefon: _________________________________________________________________


Die Apostille/Legalisation ist für das Land ______________________________ bestimmt.


(Die Nummer der elektronischen Kostenmarke lautet: ____________________________)


Ort und Datum: _______________________________________


Unterschrift Antragstellerin/Antragsteller:  _______________________________________


