Registration form of hotels and lodgings / D'eclaration d‘arrivée

Meldeschein fiir Beherbergungsstatten

Die Daten werden aufgrund § 29 Abs. 2 bis 4 und
§ 30 Abs. 2 BMG erhogen.

Beherbergungsstétte (NAME UND ANSCHRIFT)

Ferienwohnungen am Schlossberg
Daniela Kaulen, Peter Riel3
Muhlleite 12, 93339 Riedenburg

Tag der Ankunft
DAY OF ARRIVAL
DATE DARRIVEE

Tag der voraussichtlichen Abreise
EXPECTED DATE OF DEPARTURE /
DATE PROBALE DE DEPART

Familienname des Gastes SURNAME - GUEST/NOM DE FAMILLE — CLIENT

Vorname FIRST NAME / PRENOM

StraBe, Hausnummer STREET, NUMBER / RUE, NUMERO

PLZ POSTAL CODE/ CODE POSTAL ~ Wohnort ADDRESS / DOMICILE

Staat BE/ WOHNORT AUSSERHALB DES BUNDESGEBIETES
COUNTRY / STATE / ETAT

Geburtsdatum DATE OF BIRTH / DATE DE NAISSANCE

Staatsangehorigkeit NATIONALITY / NATIONALITE

Begleitender Ehegatte/Lebenspartner
ACCOMPANYING SPOUSE ~ SURNAME, CONJOINT ACCOMPAGNET — NOM DE FAMILLE

Reisegesellschaft (mehr als 10 Personen) TRAVEL GROUPES / GROUPES

Vorname FIRST NAME/PRENOM

Zahl der Mitreisenden NO. OF GROUP MEMBERS / NOMBRE DES PARTICIPANTS

Geburtsdatum DATE OF BIRTH / DATE DE NAISSANCE

Staatsangehdorigkeit NATIONALITY/ NATIONALITE

Anzahl der begleitenden Kinder
NO. OF ACCOMPANYING CHILDREN /
NOMBRE DENFANTS ACCOMPANGNANTS

Ort / Datum
ADDRESS / DATE
DOMICILE / DATE

Unterschrift Gast / Reiseleiter
SIGNATURE GUEST/ GUIDE
SIGNATURE CLIENT/ GUIDE

NUR FUR AUSLANDISCHE GASTE RELEVANT

Die Ausweispflicht fiir auslandische Gaste ergibt sich aus § 29 Abs. 3 BMG (Bundes-Meldegesetz)

Bei auslandischen Gasten von der Beherbergungsstatte auszufiillen:

1. Ein Identitatsdokument wurde vorgelegt und die Angaben verglichen zu1.:Ja Nein
2. Abweichungen vorhanden zu 2.: Ja Nein
3. Der im Meldeschein eingetragene Ehegatte/Lebenspartner hat ein giiltiges

Identitdtsdokument (Pass, Personalausweis, Passersatz) vorgelegt. zu 3.: Ja Nein
4. Abweichungen vorhanden zu 4.: Ja Nein

Folgende Abweichungen wurden festgestelit:

Giiltiger Pass, Personalausweis oder ein anderes anerkanntes Identitidtsdokument:

SerENNUMMET: .....eeieiiceeeecceeeeesnee s s s e s s sse s s s s e e s sne e sessneeessnnensssnnenans

Ort / Datum

Unterschrift (Gastgeber)




