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1. Angaben zur Person

Geschlecht ☐ männlich ☐ weiblich ☐ divers

Name 

Vorname(n) 

Geburtsort 

Staatsangehörigkeit(en) 

☐ Pass gültig bis: _ _ _ _ _ _ _ Serien-Nr.: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

☐ Personalausweis gültig bis: _ _ _ _ _ _ _ Serien-Nr.: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

2. Wohnung in Deutschland

Straße 

Haus-Nr. 

Postleitzahl 

Wohnort 



Stadt Oebisfelde-Weferlingen 
Erklärung EU-Bürger 
(Bitte bei der zuständigen Meldebehörde abgeben) 
 

Seite 2 von 2 

3. Grund des Aufenthaltes 

☐ Ausübung einer unselbstständigen Tätigkeit ☐ Arbeitsplatzsuche 

☐ Ausübung einer selbstständigen Tätigkeit ☐ Durchführung einer/s Ausbildung/ Studiums 

☐ Familiennachzug, der Familiennachzug erfolgt zu: 

 Name, Vorname(n) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 Geburtsdatum und - ort _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 Staatsangehörigkeit(en) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

☐ Sonstiger Grund _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 

 

Die vorstehenden Angaben zu meiner Person, meinem Familienangehörigen und dem 
Aufenthaltsgrund sind richtig und vollständig von mir gemacht worden. Diese Angaben erfolgen 
freiwillig. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ort, Datum  Unterschrift 
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