Absender:

Koniglich Sachsischer Gemeindeverband - KSGV
Georgenstralle 24a
096 61 Hainichen b. Chemnitz

,am
Ort Tag

Widerruf der Datenfreigabe zum Antrag auf Feststellung der Staatsangehorigkeit im Bundesstaat, als Antrag-
steller mit dem Lebensmittelpunkt auf dem Gebiet einer Gemeinde des f6niglid) Sadyfijden Gemeindeverbanbdes
und/ oder mit vermuteter oder festgestellter sachsischer Staatsangehorigkeit.

Am habe ich in bei der Staatlichen Kommifjion fiir bie Koniglid)
Gadyfijhen Kreishauptmannidaften bed KSGB, vormals Staatliden Wahlfommiflion Sad)fen ded KEGLV meinen Antrag auf
Feststellung der Staatsangehorigkeit im Bundesstaat, nebst Anlagen abgegeben.

[] Zu meinem fertig gepriiften Antrag auf Feststellung der Staatsangehérigkeit im Bundesstaat widerrufe ich hiermit die
Datenfreigabe fiir die Wahlliste des ®06niglich Sacdhfijhen Gemeindeverbandes. Ich iibergebe einem berufenen Bevollmichtigten
des foniglid) Sadhfijden Gemeindeverbandes im Original meine(n) vorldufigen Staatsangehorigkeitsausweis(e), ggf. meine
Aufnahmeurkunde/ Einbiirgerungsurkunde, ggf. meine Wohnsitzbestétigung, ggf. meine Indigenatkarte, die ich auf Grundlage
dieser Feststellung gemall RuStAG 1913 erhalten habe und widerrufe hiermit ggf. meinen erklarten Willen zur Wohnsitz-
nahme in einer Gemeinde des f6niglid) Sadhfifdyen Gemeindeverbanbdes und verzichte auf alle mit dem Antrag sowie ggf. mit
der Willenserkldarung erworbenen Rechte.

Ich ersuche, nach erfolgter Riickgabe der Ausweise/ Urkunden/ Bestétigungen im Original, mich per E-Post, iiber den Abschluf der L&-
schung der Daten von der Wahlliste des GG L sowie ggf. der Streichung aus dem Wohnsitz-Register des R&&8, zu informieren.

[] Meinen nicht abschlieRend fertig gepriiften Antrag auf Feststellung der Staatsangehorigkeit im Bundesstaat, stornierte ich
hiermit und widerrufe die Datenfreigabe fiir die Wahlliste des §5niglich Sadyfijchen Gemeindeverbandes. Weiterhin widerrufe
ich ggf. hiermit meinen erkliarten Willen zur Wohnsitznahme in einer Gemeinde des ®6nigli) Sachfijdyen Gemeindeverbanbdes
und verzichte auf alle mit dem Antrag sowie ggf. mit der Willenserkldarung erworbenen Rechte.

Ich ersuche, mich per E-Post iiber den Abschluf der Léschung der Daten von der Wahlliste des §8niglich Sdadyfijchen Gemeinde-
verbandes und ggf. der Streichung aus dem Wohnsitz-Register des ®0niglich Sachiijdhen Gemeindeverbandes, zu informieren.

Antragsteller: Antragsnummer: (falls bekannt)
Familienname, Rufname:

Stralle und Hausnummer:

Postleitzahl und Wohnort:

E-Post-Adresse:

vollstandige Autographie des Antragstellers (leserlich mit Familienname und Rufname)

Wicd von ber Staatliden Kommiffion fiir die Koniglih Sajdhiijhen Kreishauptmannidaften desd KSGB ausgefiillt:

1. [ ggf. Hat der Antragiteller folgende Originalbofumente zuriicgegeben:

2. [ Die Daten rourben von der Wahllifte der Gemeinden des Koniglich Sadhfifdyen Gemeindeverbandes geld|cht.
3. [ ggf. murben die Daten aus bem Wohniis-Regifter bes Kiniglid) Sadyfijchen Gemeindeverbandes gejtricdhen.
4. [ Der Antragjteller ourde per E-Poit iiber die abge{dhlofjenen Vorgdange informiert.

( )

Ort Tag (Briifernummer) utographie bearbeitender Beamter

Geite 1 pon 1 notftanbared)tliches Formular des Rbniglich Sachfifchen Gemeindbeverbandes WI_B25.0



