<ig

o, )
-

RO

< R BT
. * -

o y

p | !/ '\) .
Th: e i YH o f‘w?)
FRAGEBOGEN

ANWEISUNG: Fillen Sie diess Formulare in der gelorderten Anzahl aus und figen Sie die
thnen aufgetragene Zah! der Lichtbilder bei, auf deren Rickseile Sie thren Namen und das Datum
der Auinahme vermerken. Beantworlen Sie jede Frage so yenau wis maglich und banulzen Sie, folls
der Raum auf diesem Formular nicht ausreichend ist, zusétzliche BléaHer, die Sie mit der Nummer der
beireflenden Frage bezeicinen. Lassen Sie keine F-age unbeantwortet, sondern {illen Sie bei nicht- '
ruireffenden Fragen aus: .Nein® oder ,Nich! betreiend®. Schreiben Sie bilte mil Schreibmaschine L
oder Tinte (Eigennamen in BLOCKSCHRIFT) mdglichs! leseriich. '

thre-Bewarbung-wird—vertrovticihbehandeit; sber wesentiiche- Angaben-werden—bempeiit...
Modhen Sie-daher-volistindiger-wahsheiligetreveumi-Oberprétbore ATRRINSH.

1. Nome (Fomilien- und samiliche Vomamen, Rufname unterstrichen, allenfalls auch Médchen-
nome):
4. DE L, Ro:ru i u s

2. Schvifisteller-, Kinstler- und andere Decknaman, sonsiige Beinamen, Nomensanderungen (Wann
und wo gebrauch! bzw. wonn und aus welchem gesetzlichen Grund gelinderti):

ke ine

Seburtort. Aond tom: a 26 16 L
. ] ond , Ver. winnuree, Bstland 26, lo. 15

Este

-‘4.S|oohb\'ugu'sd!aﬂdud\“L‘.: N

5. Gegenwirtige und etwaige frihers Staatsbirgerschafien (falls von der unter 4. angegebenen
verschieden; Daten und Rechtsgrinde der Xnderungen, Nummem der betreffenden Urkunden
usw. sind anzugeben; es ist fernarhin anzufGhren, ob sich diess Xnderungen auch ouf die Eltern

oder den Ehepariner bezogen):
nicht betreffond

DECLASSIFIED AND RELEASED BY
ffum INTELLIGENCE ABENCY
SOUREESHETHODSEXEMPTION 3025
NALIWARCRIMES 0/ 8CLOSURE ACT

: ]
6. Gegenwdirtige Anschrilt (Wohnorl, evil. Posibezirk, Sirake, Hausnummer, SiAoLtgmz,o‘loohon;
geben Sie an, ob Sie Hauseigentimer, Mister oder Untermieter sind):
Nusrnberg, Alte Megensbur, nstr.. ' leron (7621.i/34

7. Standiger Wohnsitz (falls von dem unter Nr. 6 angegebenen verschieden):
Aunehan,. AgDo st Bhaie T3 i 0., bR

8. Personenbeschreibung: (o) Geschlecht: .38Raxk (b) Grohe: ... o025 2
(c) Gowicht: .. “%. 2.0 (d) Augenlarbe: ... 05 (o) Hoorfarbe: "“1“‘,___
4,33 . k
() Gusichisfarbe: =" (g) Narben, Verletzungen, Entstellungen: .
. ) - \
“ A
schanlc keine N
(h) KBrperbau: ... (i) Andere Kennzsichen:




s
e

P
eady’ 30N

9. Familienstond: (a) Ledig, verheiratet, gelrennt lebend, geschisden oder verwitwe: .-
(b) Datum der Eheschlishung: Da PO _ . (c) Ort und Land der Ehesch ieung: 2. D%

e oo {d) Vor- und Zuname des Eheporiners, allenfulls auch Madd
name; Pe tivr .. (e) Ist der Ehepariner noch am Leben oder foll
(Letzierenialls Sterbejohr und -ursache angeben): .5 vetr,

‘ 3. betr

() Geburisort und ~datum des Eheporiners
(). Staatsbirgerschatt und Nationolitat des Ehopartners: .22 _D2%T:

10. Kinder und von lhnen abhingige Angd\érlqo.

Geschlecht Nome Verwandtichafhgrod  Staakbdrgerchot Alier Grad der Unter-
. haltsphilcht
- . ganz oder
wo'biich arin-Herens Tcohter Eate v d “('m,.m
.......... Eang

11. Schulbildung (afls Sdwien von der Volksschule bis zur Universitdh einschl. sind onzufhren)

Name der Schule Schwlort Sdwlort Besuch von —bis Abschivhreugnis
Velirssehu: L neres Estl Volksschule 1923-2C ja
Fealschule Yierro EBatland Gyrnasi-m 1651-36 Abitur

12. Gegenwirtige Beschéftigung {Name und Ansdhiti des Arbeiigebers, moBcsdmbunglhm
Tatigkeil, Gehalt, seit wann dort beschéfiigt): .
iabor Service Carpany 4221, Nuerrher. , alte iie_ensbur;ersw.¢, Platcon

Supeyrvisor: brutto DN 4So- Mai bis Sept .CLS und jetzt ab 1¢ juni 1951

13. Beschéltigungen in den letzien 10 Johren vor inrer gegenwértigen Tétigkeit (geben Sie fir jede
Beschafticung Ze'), Name und Anschrift des Arbeiigebers, Art Ihrer Tatigkeit und Gehalt an):

"‘71“1")15':; Judi--Offiader - in Dataisehe. . Liianterie uarps.

13- dudi-1541- 24 825 Faiap 2042 -LpispagolfangensiStakblug ) ...
oY 2 sesiuar 142 tis i Focruar 154 Eastlard Eraciung uni
=i ANGRe- w8 el '

16 Fatruer 170 aiv Fieltling in Finnlund .mi ab 24 fehruar 194L Xamperie
(oasterio Lo Aedion-iu-Finniseio inse. [rfantorie Beg,. 2cod.Gelalt. zonatiich
2000.~- Finn. “ark

¥
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&b 18 Angupt 1944 im Bstland Infunteris legiment 11 ( Artillarie feg.ll) .
ab 20 Septanber 194l als Flushling nach Deutseland ° ;
ab 18 Ooktcbher Beifahrer bel Firma Schaffizel (bersontisim, Kr Schw, Iall
mcnatlioch 125 ,-RM
ab Juli 1945 Dp Lager im Schw, lloll und Geislingen
ed Januar 1940 Lastfahrer bei UITRA in Preilassing und Bad Ro‘chonhall
ad 12 Deo 19 ala Platoon Leader bei 7151 labor Service Coupany in Bad Aibliing
ab 12 Bept 1946 iag r Polizist im lager Freilassing
An 1 Mai 1948 als Platoon leader L.8.0 20!;0 (APO hoj Aj Rhein lain luft brucke [
Bad Meuheim und Murnterg. . .
abl Sept 1949 Billeting Officer Vol. Sos. Div lnenohen
19 Juni 1951 Platoon Supervisor LSC §21 Nuenberg
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; 14. Wo haber Sie in den leizten 10 Jahren gewohnil? (Zeitraum, Ort und genauve Anschrift sind
anzugeben):

siehe ; 1)

gy -

‘.‘z 15. Geben Sie (0nf Auskunfispersonen an, die weder thre Arbeligeber, noch Verwandte oder

Nachbam sind (fGheen Sie bei jeder Person den Nomen, die genaue Anschrift und den Beruf
an und {Dgen Sie bei, seit wann und woher die beiretiends Person Sie kennt):
Capt Bduard Linior -8C 4:21 jurnberg

{a) .
G (<)
@t
b
S (d) —
b
: 10)

16. Geben Sie drei waitere Auskunitipersonen aus lhrer Nachbarschall an (am gegenwirligen oder
leizion stdndigen Wohnsitx), jedoch keine Yerwandien oder Arbeiigeber:
(o) tYgprt ruschmonpn Minchen Gali.eipi 2

(b) _Kari %einz Gruabn Masohen-Pasing 7ilhen oy 4

(c}

. 17. Haben Sie Haus- oder Grundbesits! Wo und wie hoch ist der geschitrie Werll Geben Sie
i Auskunfi, bei welchen Banken Sie iber Guthaben verfigen bxw. Jber lhren sonstigen Ver-
' mdgensstand:

#""‘ uicht hatreffend

18. Walche Fremdsprachen. sprechen Sie (figen Sie bei, ob Sie die Sprache ﬂnlnnd gut, mittel-

mdhig oder nur wenig beherrschen):
Wie gut k3nr en Sle:

Sproche Sprochen Lesen Schreiben
) . i
’ katiisch Loo” loos loc?
Doutgeh 70. ‘ol o,
‘ : . el
Finnisch 20 Jo. - J0s

English o3




.A -

19. Sind Sie jemals angeklagt, verurieilt oder verhaftet worden (aurgenomman von kisineren Ver-
gehen gegen Verkehrsvorscifien), jo oder nein. — Waenn jo, geben Sie Namen und Amissitz
des betreffenden Gerichies, Art der Gesetzesiberiretung, Straimalinahmen (bzw. Freispruch),
Datum der Entscheidung und Aktenzeichen an:

nleht Lotrerfend

20. Ausweispapiers ({Ghren Sie alle gilitigen Personalpapiere an, die sich in lhrem Besitz befinden):

Art des Dokuments Nummer Austertigungsdatum und e Rt
: mit Amtsitz
Sstnische Reisapass 4559 27 s85r,.0:8 Evtniscte acnsul “ew York
M. Lasghainigung e ..O8G3ST .. IRO iunchen £3.35 31
Samnkarte B o7 lijo ic bmi 1447 enarassart  ad Albling

21. Angoben Gber Ihwen Vater (falis Sie einen Stietvaier hcbon'o'du Yormund, machen Sie die
gleichen Angaben in der Spalte ,Bemerkungen®):

(a) Vor- und Zuname: .Jaan. “gpdel (b) Lebend oder tot (falls tof,
Sterbejohr) . (c) Gegenwdstige oder leizte Anschwiti; KABRIERR ;37180 spavier

(d) Geburtsort und -datum: __iiunamae Savlapd 1001
(e) S'aaisbirgerschati: .. Bate

22. Angaben Ober lhre Mutier:
{a) Vor-, Zu- und Madchennome

Lirna “madel zeb “a-ler

(b) Lebend oder tof (falls fot, Sterbejahr): tol 1942

nicat cetr.

(c) Gegenwdriige oder letzte Anschrift:
(d) Geburtsort und -datum: . LI RDABRS-»tland 1 vs
(o) Stoatsbirgerschafi: Eata

23. FOlren Sie alle Geschwister oder Verwandie an, die in einem anderan Land oder andersn
Besatzungszone leben:

Name " Alter  Verwandtichalls- Anschrift Stoohblrger- Bervt
: verhdlinis schaott
Stalde “orene 45 .. Sohemater.. unvekannt Rate ~guurin

Traial Lidm o [0 Soes —g—-UBOBKARAS e Bgler—— - Memmoin—

(beide letztes. in ¥ .. .nd Kr Werrc) 1944




~

24. Politische Beltitigung und Milglisdschatien (ioheen Sie alle Milgliedschatten in politischen Par-
teien, Gewerkschatien, Be~ulsorganisationon usw. seit 1933 on, und f0gen Sie bei, welche Xmter
oder Titel Sie inne hatien oder gegenwdrlig beklsiden — seit wonn —, ebenso bffentliche
Kmier, wie 1. B. Landiag, Gemeinderat oder dergl.):

noin

25. Gehdren Sle jetzt oder gehdrien Sie irDher einem religidsen Orden oder Gesellschalt oder Sekte
an? Wenn jo, geben Sis den Nomen des Ordens biw. der Gessllschaft sowie Art und Daver

ihrer Zugoh&igko" an:

rein

26. Wehrdiensi (geben Sie on, in weichen Truppengattungen oder Disnstsiellen der Wehrmacht —
allentalls auch in Streitkriften anderer Lander— Sie gedient haben; wihrend welcher Zefi,welchen
hochsten Rang Sie bekleide) haben, welche Feldzige, wann und ous welchem Grund ausader
Wehrmacht entlassen. Fihren Sie an: Auszeichnungen, Verwundungen, evil. Kriegsgelfangen-
schafl, bei welcher Macht und in welichen Lagem):

Eatnische Armee i988-1¢k1 Artolles . ieuisans

Linnisne Aroes..LiiS. Artelisvis . -euiuapt valseris So.mpder am Froot Sud Xarelien
T e S O '

27. Auslondweizen (geben Sie in zeillicher Reihenfoige alle Autenthalle in fremden L&ndem an):
Zolt Lond Besuchie Stddie Reisagrund
- Webr ich: -tuz _finnlapd  elsinkt, ianti, viirorq, Tormio Flucht

Y

28. Plonert Sle auszuwandern und sind Sie hierfir bei einem Konsulo! oder einer andersn Dienst-
stelle regisirieri? Wenn ja, geben Sie Ihr Zielland an und die Ansdwift der Sie regisirierenden
Behdrde, sbenso Thre Registrier-Nummer:

Aurenpiickiich nichi

29. (o) Welche besonderen K‘onnlnis.ﬁ, Fahigkeiten und technische Fertigkeiten beherrschen Sie und
in welchem Mahe! (1. B. Moschinenschreiben, Zeichnen, Malen, Pholographieren, Radio,

Krattwagenlenken oder dergl.)

“asehirans~ rei~en, <-ic.. ap, arafiwagenl.:iXcn, veressen




' ‘ (b) Haben Sle sich schrifistellerisch oder | “smalistisch betaligit Wenn jo, oul welchem Gebiell

W . Geben Sie Auskunfl Ober evil. VerdHentlichungen von Bichem oder Milarbeit bei Zeitungen
- oder Zeitsdviften (Datumsangaben, ihr Betdtigungsield und weiche Themen haben Sie be-
Yy handelt?):

nein

(c) Hoban Sie e SHentliche Reden oder Vortrige gehaiten? Wenn jo, in weichen lahren,
weichen Vqunw. vor wieviel Hérern und Ober welche Thement (Hierzu gehdrt ouch
sine evitl. Mharbait beim Rundfunk): ’

nein

o e




