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ANMELDEFORMULAR AUSLANDER

Anmeldung am: e
Wochenaufenthalt: ja [ nein Pers. NI cooveeeen..
NAME: e a e e RUMNAME: e
Geb. Ort/ Land:........cvviiieeeeieiiieeee e 1= o B =i U1 4 USRS
Pass-GUIL.: e StaatsangehOrigkeit: .......c..ooiiieei e
o [ (=SSN AHVIN LS.
WORNNUNG ML oo e e e e e WORNNAIT e e e e e e e e e
=Y [ A WH-Grosse:................. [ mitte  [Jrechts [ links
(z.B. Parterre, 1. Stock, Einlegerwohnung)

BT 1 011 (= NS R0 .01 T=] (=
N E T LY £ 1= N N F= T LY U 1 S
KONFESSION: oo KrankenkassSe: ......cc.ueeiiiiiiiiiiiiiiiee e
=T T PP E-Malil: e
BerUf e ArDEItgEDEr / OFt:...oeeiiiiiiie e
Stellenantritt: ..o
ZUZUQ VON (PLZIOM):  teveiutreeesueeaeaanueeesansneessseeeeansseessanseesssnsneesan Wiederzuzug? A yA0 (o - 10 | PSP
Zivilstand: ] ledig [] in eing. Partnerschaft (Eintragungsdatum)

[ verheiratet (Trauungsdatum) [] freiwillig getrennt (Trauungs- & Trennungsdatum)

[ geschieden (Scheidungsdatum) [ gerichtlich getrennt (Trauungs- & Trennungsdatum)

[0 verwitwet (Todesdatum Ehepartner) LY=L TP
Hundebesitzer/in? [0 nein [0 ja (Hundemeldeformular)
Einverstanden mit Veroéffentlichung in UZ ? [0 nein [] ja (versffentlicht werden nur jene mit Ausweis B oder Clt)
Ehepartner Pers. Nr. ......cccc.....
NN F= T = N RUMNAME: s
GeDb. Ort: GeED. DAtUM: oo
PassS-GUIL.: e StaatsangenOrigKeIL: ........ocooiiiiiiiiiiii e
[0 1 =TT 0] o T AHVINLS:
NaME Valer: o e e e eaae N F= T L= U 1 S
L= PP E-Mail:
BerUf: e ArDEItgEDEI: e
Stellenantritt:  ...oooviiiiiiiiie s L 1] 1 TS
ZUZUQ VON (PLZIOTE):  utvteeeeeesaaauinnneeesesasausnnneeesesssasnnnneesesssannnnns Wiederzuzug? ZUZUG @M ittt e e eee e e e
Unterlagen/Angaben: Tatigkeiten:
[] Auslanderausweis [] Neuzuziigermappe [] Karteikarte an AMIGRA
[] Passfoto [] Wohnsitzbestatigung [ Eintrag in Uthuser Zeitung

[ zivilstandspapiere (falls nicht ledig) [] Pass/IDK-Kopie
[] Formular KK Beibehaltung (falls KK im Ausland) [_] Arbeitsvertrag (falls Arbeitstétig)
] AHV-Nummer

] Anmeldegebiihr: Fr. 40.--
Q bezahlt
QO in Rechnung gestellt

[] Angabe Krankenkasse

[] Stempel in Auslanderausweis
[] Anfrage an Ausgleichskasse (KK)

[ 1 Abgabe AMIGRA Formular[_] Mutationsliste ergéanzen

] Wohnsitzbestatigung



Kinder (Fir Kinder ab 16 Jahren ist separat ein Anmeldeformular auszufiillen! / bei schulpflichtigen Kindern zusatzlich Anmeldeformular Schule)

Name: e
Geb. Datum: e
Staatsangehorigkeit: .........cccoccvieiiiieiiieee e

KonfessSion: e

[ gemeinsames Sorgerecht

O schulpflichtig
[ Kindergarten
[ Primarschule
[ sekundarstufe |

(esa) [] Gymnasium/Kantonsschule:

(esa) [ Sonderschule, Name + Ort:
(esa) [ Privatschule:

Rufname: ....cccooeiiiiieaes

Geb. Ort: o

AHVNIL3:

KrankenkassSe: .........cocovvvveeeeeeeeeevnnnnnnn.

Pers. Nr. ................

[0 Sorgerecht Mutter [0 Sorgerecht Vater

[J noch nicht schulpflichtig

[ Lehre bis .ceveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee

NAME: s
Geb. Datum: e
Staatsangehorigkeit: .........ccoovveiviiiie i

KONfESSION:  eiiiiiiiiiieieerieiererereeeeererereeereeeeens

[J gemeinsames Sorgerecht

[]  schulpflichtig
[ Kindergarten
[ Primarschule
[ Sekundarstufe |

(esa) [ Gymnasium/Kantonsschule:

(esa) [ Sonderschule, Name + Ort:
(esa) [ Privatschule:

Rufname: ..o,

GeDb. Ort: e

AHVNI3:

KrankenkasSe: .......ccceeeevvuvnenennnennnnnnnnnns

[0 Sorgerecht Mutter [J Sorgerecht Vater

1 noch nicht schulpflichtig

(] Lehre bis ..ooveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen

NaME: e
Geb. Datum: e
Staatsangehorigkeit: .........ccccoooiciiiieeeiiiiiiiiiieeeenn.

KonfessSion: e

[J gemeinsames Sorgerecht

[]  schulpflichtig
[ Kindergarten
[ Primarschule
[ sekundarstufe |

(esa) [ Gymnasium/Kantonsschule:

(esa) [ Sonderschule, Name + Ort:
(esa) [ Privatschule:

Rufname: ...ccoooieiiiiie e,

Geb. Ort: e

AHVNIL3:

KrankenkassSe: .........cooevvvvveeeeeeeeieevnnnnnn.

[0 Sorgerecht Mutter [J Sorgerecht Vater

[] noch nicht schulpflichtig

[0 Lehre bis ..ooovveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee

NamMe: e
Geb. Datum: e
Staatsangehorigkeit: .........cccocveeviieeiiiieeeisiieee

KonfessSion: e

[] gemeinsames Sorgerecht

[]  schulpflichtig
[ Kindergarten

[ Primarschule
[ sekundarstufe |

(esa) [ Gymnasium/Kantonsschule:

Rufname: ..o,

Geb. Ort: e

AHVNIL3: e

Krankenkasse: .........ccccevvvieeeeeeeeevnnnnnnn.

[] Sorgerecht Mutter [l Sorgerecht Vater

[1 noch nicht schulpflichtig

(] Lehre bis ..eoveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen



(esa) [[] Sonderschule, NAME + OFt: .ooiiiuiiiieiteet et ete e eteete et e ete st eneeseeteerestestestesesaesseseeseetessesens
LG T I 2 1177 13 101 =3RRI



