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Arbeitskrdfte aus dem alt-
russischen Gebiet

Inhaber ist nur zum Zwedcke der Arbeitsverrichtung zum Ver-
lassen der Unterkunft berechtigt.
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Diese Arbeitskarte berechtigt nur zur Arbeit bei
dem genannten Betriebsfithrer und wird beim
Verlassen dieses Arbeitsplaies ungiiltig.

Hacroamana paloyasa xKapTouHKa maer npaBo Ha paloTy TOIBKO ¥ HOMMEHOBAHHOIO
paboTofaTena U TepAeT CHAY C OCTABJIEHHEM 3TOI0 MECTa paldoTHl.
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Fiir den Inhaber der Arbeitskarte werden iiberwiesen:

(Der eingezahlte Betrag und der Tag der Einzahlung ist vom Betriebsfiihrer
mit Tinte einzutragen.)

Nicht radieren! Nur einmal monatlich iiberweisen!
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4 Fur ﬂillllidlc Vermerke A n m e i c u n g .
bei der polizeilichen Meldebehorde
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| - ; : Wohnort und | wehrdienst- | Bei Zuzug von auBerhalh: .

' !;l Beruf Cibsirts- Bt';;?;::‘ﬂgf' Wohnung verhiiltnis ) E g gl Bei Zuzug aus flrm

Famliiienname Vornamen |milien- ~ a) Geburts- | ER— (Ort, Kreis, |( . B. Ersag. : Ausland, von Reisen.

en ezeich- rts- . - ; ’ 1A

o : sland | (genauve B el Gebu | Statsange- | kenntnisses (ob | o/raBe, Haus e b) Fiir deu Fall Wanderschaft, Schiff
(‘B‘” Frauen auch (EHIH!IIC}IE, : ng der Be- oSS hirifteit %) Angehdriger nul':lmer) retores 1) a) Ilaben Sie daB die oben an- | fohrt oder Reichsarbeits-
L.(d : (ledig, | Dung . - b) Kreis einer Religions- | . .= . = lesten Wehrnummer | schon frither . in|gegebene letste Woh-] jicnst und Wehrdienst,
Jd. Geburtsname und Rufname verh., | rufstitigkeit und ) = b) oder Welt- l‘p;-:nnunﬂlndn- Zulept zustiind. u.lc‘r hiesigen nung daneben bei- | Angabe, wann und wo
Nr b fall 18t zu verys: 1 Angabe, ob selb. ¢) Staat Gaf anschauungs- sufnahme baw Wehrmeldeamt Gemeinde behalten wird, Zwedk Sie zulegt im Inland

: Ty, - ) stindig oder An- M Aipibe. ob |  gemeinschaft, am leggten vor |Tag der legten gewohnt? nnd voraussichtliche polizeilich gemeldet

Name aus der umter- :‘l:’ht:' .!ﬂil:‘:ltﬂ 3 A 8¢ “;:. .lahr (wenn Jule oder l““‘ji“biﬁ der Anmeldung| Musterung B“i'h"“dﬁ“f‘ﬂ’ th‘““." ‘ld“ t’i‘f‘.‘“' waren (Ort, Kreis,

s : 3 e isch i oder : . wann und wo! alts in der hiesigen _
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ol ) Fiir Angehérige der Feuerwehr 5. Tin . Selbatschuk: o AL, " WL :
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gi}} 1) Es ist die politische Gemeinde anzugeben, nicht ein Wohnplag, ein Amisbezirk oder einfi0s1eil.

2) Bei mehrfacher Staatsangehdrigkeit simtliche angeben; hei Staatenlosigk eit: staatenlos undifihere Staatsangehorigkeit.
3) Von auBerhalb lnlieh:l;ﬂe Wehrpflichtige I:;l‘lﬂl der Meldebehorde bei Abgabe der ABuldung ithre Wehrpésse oder die an Stelle ausgegebenen Ausweise vorlegen.
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vom 6. September 1939 (RGBI. I S. 1688)

uf 3 Tage herabgesegt. Auslinder und Staaten
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Auszug aus der Reichsniedeordnung vom 6. Januar 1938

Wer eine Wohnung bezieht, hat sich binnen
einer Woche nach dem Beziehen der Wohnung bei der Melde-
behorde anzumelden. Bei Zuzug aus einer anderen Gemeinde
hat er dabei die Bestiitigung iiber seine Abmeldung vorzu-
legen, falls er nicht seine bisherige Wohnung daneben bei-
behilt. Wer seine bisherige Wohnung daneben bheibehiilt,
muB dies bei der Anmeldung angeben.

Wohnung ist jeder Wohnraum, auch die Schlafstelle (§ 2).

Wer aus einer Wohnung auszieht, hat sich
binnen einer Woche bei der Meldebehdrde unter Angabe
seiner neuen Wohnung, oder, wenn er noch keine neue Woh-
nung besitgt, unter Angabe seines Verbleibs abzumelden (§ 3).

Bei Umziigen innerhalb der Gemeinde ist
eine Abmeldung nicht erforderlich, sondern nur die Anmel-
dung in der neuen Wohnung. Bestehen in der Gemeinde be-
sondere ortliche Meldestellen, so muB die Anmeldung bei der
fiir die neue Wohnung zustindigen Meldestelle erstattet wer-

den (§ 3 Abs.2 und § 8 Abs. 2).
Die Meldung (An- oder Abmeldung) ist von dem

.'."‘. ‘,‘ ll .“ =k L] -
Fin- “vder~Auszichenden als - d2m Hauvpitmeldepflichtigan 7u

erstatten. Fiir Kinder bis zum vollendeten 15. Lebensjahr,
die im elterlichen Hausstand wohnen, ist der Haushaltsvor-
stand meldepflichtig; wohnt das Kind nicht im elterlichen
Hausstand, so ist der Wohnungsgeber meldepflichtig. Bei Eni-
miindigten liegt dem geseglichen Vertreter die Meldepflicht

ob (§ 4). i %

Der Hauptmeldepflichtige muB den von ihm
wahrheitsgemiB ausgefiillten und von ihm selbst, vom ‘Haus-
eigentiimer, gegebenenfalls auch vom Wohnungsgeber, unter-
schriebenen Meldeschein — den Anmeldeschein in zwei, den
Abmeldeschein in drei Ausfertigungen — personlich bei der
Meldebehorde unter Vorlage von Ausweispapieren abgeben
(§ 5 Abs. 1 und § 11 Abs. 2). Das dritte Stiick des Abmelde-
scheins erhiilt der Meldepflichtige nach Abstempelung zuriick.

Die hohere Verwaltungsbehorde kann auch fiir den An-
meldeschein die Einreichung eines dritten Stiicks vorschreiben
(§ 13 Abs. 2). Im Falle dieser Anordnung erhilt der Melde-
pflichtige das dritte Stiik nach Abstempelung als Bestiitigung
der erstatteten Meldung zuriic, falls ihm nicht von der
Meldebehsrde eine besondere Meldebestitigung (§ 11) erteilt
wird.

RGBI. I S. 13)

Bei einem Wohnuswechsel, der sich auf den ganzen
Haushalt erstreckt, sini Ehefrau und Kinder, solange sie mit
dem Haushaltsvorstani in gemeinsamer Wohnung wohnen
und seinen Namen fitren, auf dem Meldeschein des Haus-
haltsvorstands mit zu melden. Im iibrigen ist jede Person
auf einem besonderen Meldeschein zu melden.

Bei der Abgabe der Meldung bei der Melde-
behorde kann sich d: am personlichen Erscheinen verhin-
derte Meldepflichtige nter Angabe der Behinderungsgriinde
durch ein erwachsenp familienmitglied und als Untermieter
durch den Wehnungyeer, als Mieter durch-den Hauseigen-
tiimer (Verwalter) odi: dessen erwachsene Familienmitglie-
der vertreten lassen.

Bei einem Wohnuswechsel, der sich auf den ganzen
Haushalt erstreckt, kun der Haushaltesvorstand, im Behin-
derungsfall ein erwadienes Familienmitglied, die zum Haus-
halt gehérigen und ri;umziehenden Personen bei der Ab-
gabe der Meldung ?eruet;n. Zum Haushalt zihlen neben den
Familienangehorigen 1uch Personen, die auf Grund eines
Dienst-, Arbeits-, Ven.ags- oder Verwandtschaftsverhiltnis-
ses in den Haushalt H;genﬂmmﬂn sind (§ 5). |

Der Meldepflichtige yat auf Verlangen der Meldebehorde
die erforderlichen Auliinfte zu geben, die notwendigen Aus-
weise vorzulegen sowi auch anf Anordnung personlich zu er-

scheinen (§ 9).

Verweigern W“hﬂu'lgageher oder Hauseigentimer (Ver-
walter) ihre Untersd ify, so hat der Meldepflichtige den
Meldeschein mit d¢n whriftlichen Vermerk ,Unterschrift
verweigert der Meld,ehsrde vorzulegen (§ 5 Abs. 4).

AuBer dem Hauptiejdepflichtigen (dem Ein- oder Aus-
ziehenden) sind de;, Wohnungsgeber und der
Hauseigentiime, (ngllter) meldepflichtig, der leg-
tere nehen dem thtmsusgbgr guch fiir Untermieter (§ 4
Abes. 2).

Bei Einzug einc )Mijeters oder Untermieters haben
Wohnungsgeber und Hgayseigentiimer (Verwalter) ihrer
Meldepflicht geniigt, wyy gie den Meldeschein des Zuziehen-
den unterschrieben un( 4; 4, durch Einsicht in die Meldebesti-
tiS“ﬂE (§ 11) d‘"* E'Erlﬂﬂﬁt haben, daB die Mﬁld“ﬂ! bei
der Meldebehorde tav )i erstattet ist (§ 6).

Verweigert oder unterldBt der Hauptmeldepflichtige die
Anmeldung, so geniigen Wohnungsgeber und Hauseigentumer

(Verwalter) ihrer Meldepflicht, wenn sie das der Melde-
behorde anzeigen (§ 6 Abs. 2).

Den Auszug eines Mieters muB der Hauseigentimer
{Verwalter), den Auszug eines Untermieters der Wohnungs-
geber der Meldebehirde innerhalb einer Woche schriftlich
mitteilen, wobei sie sich des hierfiir vorgesehenen Postkar-
tenvordrucks bedienen konnen (§ 7 Abs.1). Die Mitteilung
des Wohnungsgebers ist vom Hauseigentumer (Verwalter)
mit zu unterschreiben. Im Fall des Fortzugs aus der
Cemeinde bedarf es dieser Mitteilung nicht, falls Haus-
eigentiimer und Wohnungsgeber den Abmeldeschein unter-
schrieben und sich durch Einsicht in den abgestempelten Ab-
neldeschein davon iiberzeugt haben, daB die Abmeldung bei
der Meldebehorde tatsichlich erstattet ist (§ 7 Abs. 2).

Wer in einer Gemeinde des Inlands nach § 2 gemeldet ist
und besuchsweise in einer anderen Gemeinde bei Ver-
wandten sder Bekannten wohnt, braucht sich erst sace Ab-
lauf von sechs Wochen nach seiner Ankunft in der Besuchs-
gemeinde anzumelden. Reist er innerhalb dieser Frist ab, so
ist er von der Meldung entbunden (§ 12).

Die unverheirateten Angehorigen der Wehrmacht und
der §§ -Verfiigungstruppe sowie die minnlichen An-
gehorigen des Reichsarbeitsdienstes sind von der
Meldepflicht befreit, solange sie in einer Kasérne oder einer
anderen Unterkunft der Wehrmacht, der” 44§-Verfiigungs-
truppe oder des Reichsarbeitsdienstes wohnen.

Die Genannten miissen sich vor Antritt des Militirdienstes,
des Arbeitsdienstes oder des Dienstes in der §§-Verfiigungs-
truppe bei der fiir ihre legte Wohnung zustindigen Melde-
behérde unter Vorlage ihres Gestellungsbefehls oder Angabe
ihrer Formation oder des fiir die Reichsarbeitsdienstunter-
kunft sustindigen Reichsarbeitsdienst-Meldeamts abmelden.
Nach Beendigung ihrer Dienstzgit oder bei vorherigem Ver-
lassen der bezeichneten Unterkiinfte miissen sie sich bei der
fiir ihre nene Wohnung zustindigen Meldebehdrde, bei Riick-
kehr in ihre friihere Wohnung bei der dortigen Meldebehdrde
wieder anmelden (§ 14 Ziffern 1 und 2).
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Personen, die’ aus einer anderen Gemeinde zuziehen, haben b; der Abgabe des Meldescheines iiber die Personalien der Eltern (Vor- und

Familienname, Geburtstag, Geburtsort, Wohnort, Wohnung od¢ Sterbetag und Sterbeort) Auskunft zu erteilen und miissen im eigenen
Interesse iiber die ._notwendigen Angaben unterl‘g.tet sein, um doppelte Wege zur Meldebehéorde zu vermeiden.

Achtung!

L f. ).
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FICHE DE DECLARATION du titulaire (Anmeldeschein des inhabers) *)

: ' Ntinnali
Nom de Famille | Prénom né le né a ’
i'amiliennams Vorname  Geburtsdatum eburtsﬂrt SL“;?‘L“E«?E';_ -

f gKelL,
| & g - ]
S /o by @ir Coprec,? 54,/%/94» Oy vstrbr | € R
Situation de |hébergé depuis Motit ‘}: E‘:;L‘;Er dans b?emélé:c ep;g'l:;?;r ~ Désire etre rapatrié 2 f
P st Beherbergung|  Gryng d. Aufenthalts Vuraussicl{tl Riickbeforderung

Familienstand seit im Kreis Aufenth.Dauer gewilnscht nach

Membres de la famille devan¥ se déplacer avec le titulaire de la présente carte
Familienglieder welche gleichzeitig mit dem Inhaber dieser Karte riickgefithrt werden sollen

Parenté Mari Femme Peére Mére .

Verwandtschaft | Gatte Gattin Vater Mutter Enfants (Kinder)

No de Carte . 0 2

Karten-Nr. | | 7ot e ﬁ,fl" Y2/ 4
Enfants (Kinder) Ll i

® .

" No de Carte (Karten-Nr.)

Si le titulaire est isolé, c’est a dire non accompagné des membres de sa famille, rayer d’un trait
oblique les cases ci-dessus : E

Wenn der Inhaber dieser Karte allein ist, d. h. nicht in Begleitung seiner Familie, ist diese Ta-
‘belie schrig zu durchstreichen.

*) Toute fausse déclaration ou abstention de déclaration sera punie d’un an de oprison et
3’0 300 IRIM l:i’an:iende. tTni:rut cumilice gera Irgppéit deis men‘liesh pe&nea.p 4

ede falsche oder unterlassene Angabe wird mit einem Jahr Gefingnis und RM. 10 000 bestraft.
Jeder Mit_schuldige wird auf gleiche Weise bestraft, :




CARTE D'IDENTITE SPECIALE PROVISOIRE

- »
Vozliufige Sonderkennkarte No 566
Je, soussigné, Chel du glamp de §;> ) /ﬁ/
(Ich Unterzeichneter, Kommandant des Lagers von é/%‘f“( % - Kr. Wangen
certifie que Jlgusiousy Madame, M ’
vestatige, dall Herr, Frau, Frdulein 1) é’ ﬁ 27 A %b/ O ﬁ'f ‘V
déja titulaire de la carte d’identité No du Passeport
Schon Inhaber der Kennkarte Nr, 35—%9{5{4?5 ves Easses NY, ol o Lyl 1)
délivrée par lh el T L aid wgst hébergé dans ce Camp.
ausgestellt von /7'4"/0 f‘/‘? ‘{g . den t/f ..... v ‘¢}m diesem Lager beherbergt ist.
f‘Cﬂchet du Cdt d’Armes de '// ’
‘tempel des Platzkommandanten ~ 7
.'".r:!:.“,‘l —
...{,._-ﬂ}'ﬁﬂ;;_h o | | : X ‘.1 J b . |
Ry N Date (Datum) |
e L"’L'_‘*'J : <
. 7 Signature (Unterschrift): 77 gt iteds
( 7 o . .
3 < ¥ ,'f":.;;ga Signature du titulaire
£ it (Unterschrift des Inhahers) 50 AP ALt
» =
. N g s ty
</ / L. "wﬁ:-,p Voir au verso la fiche de déclaration du titulaire B
L"":-;"’f_" )blehe umseitig den Anmeldeschein des Inhabers |
0.,
7 23
-

{ 5 1) Rayer les mentions inutiles (Nicht zutreffendes streichen).

-

Hudidi uckarsi J Waichner O.H_G., Wanaen im Allgdu
|
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Betriebsfiihrer!
Zur Beachtung!

Inhaber dieses Arbeitsbuches ist auslan-
discher Staatsangehoriger. Wenn der
Auslander in seine Heimat (Ausland) zu-
ruckkehrt oder sein Arbeitsverhéaltnis be-
endet, ist ihm dieses Arbeitsbuch nicht
auszuhdndigen, sondern dasselbe nach
Eintragung des Tages der Beendigung
oder Beschaftigung und Unterschrift des
Unternehmers auf Seite 11 ff. des Arbeits-
buches mit entsprechender Mitteilung
dem zustandigen Arbeitsamt zur Ein-
tragung einer amtlichen Bescheinigung
‘uber die Beendigung der Beschaftigung
vorzulegen. '

200 000 XI. 43/74 O 1029 Merkbl. Abu Ausl.
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DEUTSCHES REICH
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Wie der deutsche, so dient auch der ausldndische Arbeiter der
Stirn und der Faust durdh seinen Arbeitseinsatz im Grof3-
deutschen Reich dem Neuaufbau Europas und dem Kampf
um die lebenswichtigen Voraussetzungen [ir eine glidliche
Zukunft und Wohlfahrt der Vélker im europdischen Raum. Der
ausldndische Arbeiter muf sich dieser Aufgabe und Aus-

zeichnung stets bewuft sein. Auf diesem Gedanken beruht sein

Einsatz, seine Arbeitsleistung und seine persénliche Haltung.

DER GENERALBEVOLLMACHTIGTE
FUR DEN ARBEITSEINSATZ

ARBEI®BUCH

FUR AUSLANDER

(VERORDNUNG VOM 1t.MAIl 19 43)
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der §§ 1 bis 16 der VO. iiber ausl. Arbeitnehmer vom 23. 1. 1933
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Arztliche Untersuchungen
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a) Vor der Arbeitsaufnahme im Reichsgebiet
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Raum fiar amtliche Eintrugungen

Arztliche Untersuchungen | :

b) Nadch der Arbeitsaufnahme im Reichsgebiet (Fortsetzung von Seite 27)
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