
Checkliste für unsere kirchliche Trauung 
Römisch-katholisch
 

12 bis 6 Monate vorher  
 

Mindestens 6 Monate vorher Zeitpunkt  offen 

  Anfrage an Traupriester/Diakon,  
     trauungsberechtigte/n Seelsorgerin/Seelsorger 
     Name: ___________________________ 
     Kontakt:__________________________ 

 Taufbescheinigung beantragen  
 
    Taufpfarramt (Braut): _______________________ 
    Taufpfarramt (Bräutigam): __________________  

 Eheringe aussuchen 
 
    Geschäft: _____________________________ 
    Kontakt:  _____________________________ 

 Reservation der Traukirche/-Kapelle  
    (Ort, Datum Uhrzeit) 
    Name: ___________________________ 
    Kontakt:  _________________________ 

 Termin vereinbaren mit dem Pfarramt am  
    Wohnort der Braut oder des Bräutigams 
    Ausfüllen des Ehedokumentes  
    (Geburts-/Taufschein mitbringen)  
    Pfarramt: ______________________________ 
    Kontakt: _______________________________ 

 Planung/Vorbereitung des Gottesdienstes mit  
    der/dem zuständigen Seelsorgerin/Seelsorger  
    (im Rahmen eines Traugespräches) 

- Bibelvers/Trauspruch 
- Ablauf/Liederliste 
- Fürbitten u.a. 

 Erstes Traugespräch mit der/dem zuständigen 
    Seelsorgerin/Seelsorger   
    Datum:___________________________ 
    Ort/Zeit:__________________________ 

 Zweites Traugespräch mit der/dem zust. 
    Seelsorgerin/ Seelsorger 
    Datum: __________________ 
    Ort/Zeit: _________________ 

 Anfragen von Personen, die den  
    Traugottesdienst mitgestalten 
    Namen: ________________________________ 
    Kontakte: ______________________________ 

 Trauzeugen fragen 
    1)_______________________________ 
    2)_______________________________ 

 Ehevorbereitungsseminar:  
    Auswählen – buchen – besuchen 
    Termin / Ort: ____________________________ 

 Blumenschmuck bestellen/planen: 
    Geschäft: ______________________________ 
    Kontakt: _______________________________ 

 Musikalische Gestaltung der Trauung anfragen 
    Orgel, Band, Chor, Sängerin:_________ 
    Name: ____________________________ 
    Kontakt:___________________________ 

 Kontakt mit Sakristanin/Sakristan der  
    Traukirche/-Kapelle 
    Name: _________________________________ 
    Kontakt: _______________________________ 

 Weiteres (optional)  
- Dankgeschenk 
- … 
- … 

 Fotograf/Fotografin anfragen  
    Name: ____________________________ 
    Kontakt: __________________________ 

 Planung/Termin der zivilen/standes-  
    amtlichen Trauung 
    Ort/Datum/Uhrzeit: _______________________ 

Notizen: 
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