Koniglich Preupischer Gemeindeverbund Rbeinproving

Anmeldung 3ur Ausstellung

|:| cines Stantsangehdrigleitsansmweises |:| ciner Indigenat-Karte
fiie
Samilienname: Geburtsname:
Borname(n):
Rufname(n) unterstrichen
Strafe: [Pausnr.]: [00000]
[PL3] [00000] Ort:
geboren am: in:
Korpergrofe: om Augenfarbe:
Geburtsregisterne.: Geschlecht:

Anmeldungsnr, jur Priifung der Staatsangehdrigteit:

Lichtbild

Mit meiner vollstindigen Autographie versichere ich die Richtigteit der Angaben.

Ort, Datum Autograph des Bewerbers / Bevollmachtigren

durch dent beauftragten und Bestatigung der Cutgegennahme:

Kavten-Ne.: Ablaufdatum:
gepriift Ort, Datum Autograph des Passbeauftragten
Karte exbalten Ort, Datum Autograph des Bewerbers

AnmidgStAngAusw_Indifa £B221129 Seite 1



	Formular

	Markierfeld 3_2: Off
	Markierfeld 3: Off
	Textfeld 2: 
	Textfeld 2_2: 
	Textfeld 2_3: 
	Textfeld 2_5: [00000]
	Textfeld 2_4: 
	Textfeld 2_6: [00000]
	Textfeld 2_8: 
	Textfeld 2_9: 
	Textfeld 2_7: 
	Textfeld 2_10: 
	Textfeld 3: 
	Textfeld 2_11: 
	Listenfeld 1: []
	Textfeld 2_12: 
	Textfeld 2_13: 
	Datumsfeld 3: 
	Textfeld 2_14: 
	Textfeld 2_15: 
	Textfeld 2_16: 


