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Sehr geehrter Antragsteller,

EINFACH ONLINE ausfüllen!

setzen Sie den Cursor in das hellgrau markierte Feld und verwenden Sie die TAB-Taste zur Ansteuerung des nächsten Feldes!

Ihr Service für Visabeschafffung!
www.visaexpress.de


ERKLARUNG

DIESE ERKLARUNG IST NUR VON DEUTSCHEN STAATSBURGERN AUSZU-
FULLEN, DIE VOR DEM 1. JANUAR 1928 GEBOREN WURDEN:

Ich, der UNtErZEICANELE ........ooeeeeeeee e
erklare hiermit,

1. daRichweder der NSDAP, noch einer ihrer Formationen
angehort habe, (*)1

2. daRich durch die Spruchkammer in kein der Kategorien
| — IV eingestuft wurde, (*)1

3. daRich gemal dem Entnazifizierungsgesetz durch die Spruch-
kammer in folgende Kategorie el ngestuft wurde:

(*)2
Diese Erkléarung ist aufgrund der Entscheidung der Spruch-
Kammer in ..o , unter Nummer .........
ausgestallt am ... , abgegeben.
( Unterschrift)

(*)L: Nicht Zutreffendes bitte streichen.
(*)2: Hier ist die entsprechende Kategorie einzufigen:

|. Schwerbelasteter
Il. Hauptbelasteter
I1l. Belasteter
V. Mitlaufer

In Kategorie IV (Mitldufer) Eingestufte miissen den Spruch-
kammerbescheid zur Einschtnahme einsenden. Dieser wird mit
dem Pal3 zuiickgesandit.
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