	電話: 
案號: 

日期:

	澳洲昆士蘭州政府司法廰



單身證明書
茲證明 _______________( _____年_____月____日出生) 於澳洲昆士蘭州自_____年____月____日至今____年___月___日，於戶口註冊登記處無婚姻記錄。
(簽名)

_________________

註冊處長
澳洲昆士蘭出生、死亡、婚姻註冊處
_________年____月____日
出生、死亡、婚姻註冊處
Level 32, 180 Ann Street

Brisbane QLD 4000
PO BOX 15188 
CITY EAST, QLD 4002

電話: 13 QGOV
網站: www.qld.gov.au/bdm
ABN: 13 846 673 994
