"RADIO FREE EUROPE . | oAl Pappuw%gmonﬂ_
PERSONAL HISTORY QUESTIONNAIRE FOR NON-U.S. \(TIZENS
Fragebogen fir Persounen, die ni . ISA sind // 71,0 56

THE PURPOSE OF THIS QUESTIONNAIRE IS TO OBTAIN INFO

UTION — READ THE ENTIRE QUESTIONNAIRE CAREFULLY
DISCREPANCIES EXIST BETWEEN {T AND THE GERMAN TRAM
LETTERS. EVERY QUESTION MUST BE ANSWERED., NO SPACH
OR *NQ°*, INDICATE *YES* OR °NO* IN THE APPROPRIATE SlI
APPLICABLE®, ADD SUPPLEMENTARY SHEE\S IP THERE IS N
OR INCOMPLETE STATEMENTS WILL DISQUALIFY APPLICANT!

Der Zwedk leses Prageborens ist, Auskinfie dber die Elznunz
Wamung: Lesen Sie den ganzen Fratzebogen sorrlsltig durch, b

englischen Orginal und der deutschen Ubersetzung ergeban solite
oder in deutlicher Blockschrift zu erfolzen. Beantworten Sie iede B
2u beantwortea, vermerken Sia .Ja° oder .Neln” an dér entspr |
zutreffend®. Hefen Sle Enzinzungsblauer an. falls in dem Fra
oder unvollstandize Anzaben bewirken dle Ausschliefung des

IMPLOYMENT SUTTABILITY
{LL OUT. THE ENGLISH LANGUAGE WILL PREVAIL IF
82 TYPEWRITTEN OR PRINTED CLBAI!. IN BLOCK
! A QUESTION IS TO BE ANSWERED EITHER °*YES®
3 INAPPLICABLE., SO (NDICATE BY 'NONB' OR °*NOT
B QUESTIONNAIRE. OMISSIONS, FALSE, MISLEADNG,

berin) fir alne Anstellung elnzuholen,
beginnen, Falls sich Unterschiediichkeiten zwischen dem
1g maBgebend. Die Beantwortung hat in Schrefbmaschinen-
B . Spalte unausgefillt, lst eine Frage mit .Ja*® oder .Nem*®

E & nicht zutrelfend. s0 vermetken Sie ,keine® oder .nidht
8. latz vorgesehen ist. Weglassungen, Ialuhe, irrefihrende
' fiir eine Anslellung,

1. NAME IN FULL Volistandiger Name

Heinrich Rosenaver nicht zutreffend
LAST (Nachname) (FTRST) (Rulname) | (MIDOLE) (Zweller Vorname)
£ | FFERENT FROM ABOVE )HAVB YOU EVER USED ANY OTHER NA)
@ g:bl:x‘rug‘:ng l};ll.l‘;( .&3&«% vE‘n dem obicen ® Haben Sia gmm lrg‘e’m:lwelche(n)czndersa"(utiJ N:’:E:n gebraucht? Nem @’.’?D

) IF -VES". GIVE Name, AND CIRCUMSTANCES
) etraliont: R ste Namen avd Nahbr Uostinda

nicht zutreffend nicht zutreffend

3. PASSFORT OR TRAVEL DOCTUMENT. TYPE. NUMBER, DATE AND PLACE OF ISSUE, EXPIRATION DATE.
ass oder Relsepaplers. Art, Nummer, Datum und Ort der Aussteliung, giitlg b

Kennkarte Nr.By. 140 428, Ansstellungstag am 5.12.1952
giltig bis 5.12.1957.

4. POSITION FOR WHICH YOU ARE UNDER CONSIDERATION Fihren Sle dle fir Sie in Frage kommende Stellung an

(a) (OFFICE DIVISION, BRANCH, SECT| l_ON. ETC) Dienststelle, Hauplabteflung, Abteflung. Relerat, etc.
"RADIO FREE EUROPE

() LOCATION Ortlichkelt (c}) EXACT. TITLE OF POSITION Genaue Bezeichnung der Stellunz
Perlesdd Post Freyung. Arbeiter
5. MARITAL STATUS Familienstand ’ 6. PRESENT ADDRESS Gegenwartige Ansdhrilt.
SINGLE  MARRIER | Wencwet | Weadeden | wouemniiwena | Kreuzstrasse Nr.2,
. | ve@entatﬁil l ] ] Post Freyung. Niederbayern.
7. (a) DATE OF BIRTH Geburtsdatum (b) PLACE OF BIRTIH Geburtsort 8. SEX Gesdledht 9. HEIGHT Grifle
3e.Mai 1908 Kohlberg . |m&nnlich 1.65 Meter
10. WEIGHT Gewidit, ke. 11. COLOR OF EYES Augenfarbe | 12 COLOR OF HAIR Haarfarbe | 13. COMPLEXION Hautlarbe
61 kg. blau -~ grau blond weiss

14. LIST SCARS AND OTHER IDENTIFYING MARKS Vermerken Sle Narben und sonstige auf(illige Merkmale
nicht zutreffend )

18, PREVIOUS ADDRRESSES DURING PAST 15 YEARS Frihore Anschriften der letzien 15 Janre

DATES Daten STREET , crry COUNTRY
FROM von | TO bis Stralle Stadt Staat
3.2.19%0 R.2.1932 |oberndorf, Post Réhrnbach lederbayern
3.,2.1932 P.2.1934 [Ulrichsreut, Post RShrnbach _ iederbayern.:
3.2.19%4 14.2.1938 [Oberndorf Post Rohrnbach Jederbayern.
15.2.1938{ 11.1.1941 |Strahbergmiihle,Post| Rdhrnbach iederbayern.
12.1.1941| heute Kreuzstrasse Nr.2, bost Freyung Niederbayern.

DECLASPIFIED AND RELEASEO BY
CENTRAL INTELLIBENCE AGENCY
SOURCEFMETHODS EXEMPTION3B2B
NAZI WAR CRIMESDISCLOSUREACT
DATE 7003 2005

| e 2 (7"




18. LIST BACH COUNT®Y OP WHICH YOU *4AYE BEEN A CITIZEN..QIVING RPATE3 AND MANNER OF ACQUISITION OF EACH CITIZENSHIP
Fahren Sia jeden Stas: {Land) e, deswan tsdirgerschalt Sia besaSen oder besitisn, sater Aagabe Zalpunktes und dar Uxstdnde in jeduts

einzelnsn Falle
_ DATES Datum
FROM von

TO bls COUNTRY Steat (Land, HOW CITIZENSHIP WAS ACQUIRED Wis worde dle StastsbGrgesschall erworbeo?

nicht zu.reffend,
da nur dutsche Staatsbhiirgerschaft.

17, (8) PATHER'S NAMB Name des Vatens |(h) DATE OF BIRTH Geburtsdatum , (c) PLACE OF BIRTH Geburisort

__Fder Matthias 16.4.1884 Eschberg

(d) PRESENT ADDRESE Gegenwirtige Anschrift (e) NATIONALITY AT BIRTH Staatsangebdrigkeit xur Zait des Geburt
Rotawiihle, Post Tittling _Deutsch
() PRESENT NATIONALITY Gegenwirtige Stastsangebdrigkelt {g) PRESENT QCCUPATION Gagenwlrtigs Bescbiftigung
Deutsch Landwirt.
18. (#) MOTHER'S NAME Name dsr Mutter f (b) DATE OF BIRTH Geburtsdatum | (c) PLACB OF BIRTH Geburtsort
Rosenauer Adelheid 15.7.1886 Unterlichtbuchet
(d) PRESENT ADDRISS Gegenwistige Anschsift , {#) NATIC IALITY AT BIRTH Siastsangehdrighksit sar Zeit der Gebust
Nordlingen, Post selbst, Bayern , Tschechoslowakei.
(N PRESENT NATIONALITY Gegeawirtige StastsangabBrigkeit {g) PRESENT OCCUPATION Gegenwiriige Besdiftigung
Deutsch ' . l Rentnerin
19. RELATIVES (Broihers, 3istets and in-laws, wherever located) *
Famillanangebdsige (Brider, Siwestam, Schwiegsreltarn, SchwisgersShne und -3diter, Schwiger und Schwihgerinnen, wo sle sidi auch sufhalten)

RELATIONSHIP NATIONALITY
NAME Nauze Voreadiuchatiared Staslsangendrighes - ADDRESS Anschrift OCCUPATION Beschiftigung

Maria Hofmann chwester deutsch Gaime®sheim Ehefrau,

Johann P¥schl chieger, | deutsch Kreuzstrasse $ Rentner.
ater. Fost Freyung.

Johann ﬁenzenstadle Schwieger- deutsch [Kreuzstrasse 2, Bohrer .
' sohn. rost Freyung.

Maria Fischbauer chwiigerin| deutsch Hreyung 61 Putzerin

20 {a) FULL NAMB OF HUSBAND / WIFE (If wils. maiden name) {d) DATB OP PIRTH Gebu:isdatvm (¢} PLACB OF DIRTH Geburtsornt
: Volle: Nama des Ebegatten oder Gattiz (Midenname)

Johanna Rosenaudr geborene Pgschl '8.12.1917
(d) PRESENT ADDRESS Gegenwltlige Apschelit (e} PRUSENT ZCCUPATION Gegenwirtige Beschiftigung
Kreuzstrasse Nr.2, Post Freyung. Hausfrau
() PRESENT NATIONALITY Gojenwirtige Staatsangehdrigkait - (9) NATIONALITY AT BIRTH StestsangehBsigheit xur Zelt der Gaburt
deutsch deutsch
21, CHILDREN Kinder

DATE OFP BIRTH Geburttdstum
NAME Name . " ‘DATE AND PLACE Geb PRESENT ADDRESS Gagenwirtige Anocheift OCCUPATION Beschiftigung

Johanna Rosenauer 30.4.1938 Kreuzstrasse Nr.2, Ehefrau
Oberndort %ost Freyung.

Heinrich Rosenauer] B8,11.1942 reuzstrasse Nr.2 ohne beschaftiguny
' Kreuzstrasse 2 Post Freyung i

. #aula Rosenauer 21.8.1947 Kreuzstrasse Kr.2. ohne Beschaf tiguny
' Kreuzstrasse 2. |Post Freyung

Kreuzstrasse Nr.é

22. LIST ANY CLOSE MELATIVES (Fathor, iMotbor, Brother, Sister, Husband, Wifs, Children) WHO ARE EMPLOYED BY ANY AGENCIES, NATIONAL

I8 LOCAL, OF ANY GOV
Fuhren Sls alle nshen Angehdrigen (Vater, Muttar, Bruder, Schwester, Ehegoite, Ebaqattin, Kinder) an, welcbs bai itgendwelchen Dienolsiallen, sel

s (Dundes)sisatlichar oder Ortlichar Natur, irgendelnor Regierung oder Behérde beschiftigl sind, - -

NAME Name RELATIONSHIP NAMd AND ADDRESS OF GOVERNMENT AGENCY
Varwandlichaltsgrad Rexsichoung und Aaschiift der Bebdrde

"Hofamnn Paul: Schwager | Bundesbahn}




—y

. ME®  SHIP IN ORGANIZATIONS Mitgliedshaft In Organisat

IN INDICATING MEMBERSHIP IN OK ASSOCIATION WITH ANY ORGANIZATIONS UNDER QUESTIONS 23, 24, 25, AND 20, YOU ARB REQUIRED
TO MENTION ALL ASSOCIATIONS INCLUDING CANDIDATURES AND DECLARATIONS OF INTENTION TO JOIN ANY FARTICULAR GROUP
{*CANDIDATE* FOR THIS PURPOSE INCLUDES THEB "2EWERBER® AS WELL AS THE ,ANWAERTER® IN THE GERMAN TRANSLATION). AlL
AFPRILIATIONS MUST BE MENTIONED PACTVALLY, REGARDLESS OF ANY RULINGS OF TRIBUNALS, COURTS, OR OTHER PODIES TO THB
EPPECT THAT YOU ARE *NOT AFFECTED® BY ANY APPLICABLE DENAZIFICATION DIRECTIVES OR REGULATIONS OR THAT YOU A.RE ENTITLED
TO ANY OF THE AMNESTIES.

Bal Angabe Ihser Mitgledschast oder Varbindung zu irgendwelchen Organisaticnen unter Fragen 23, 24, 23 und 26 mlssen Sle 'alle Verbindungen
eiuachlieSlich von Kandidatvren {der Ausdruck ,Candidate” umiaBt in diesem Falle In der dellumen Ubersetzung sowohl den .Bewerber® sls audh
den ,Anwirter’) und Aufoabmeanirfgen erwihnen. Sdmiliche Biodungen jeglicher Art missen dem wirklichen satbestand enlsprechend anga{Qhrt
werden, ohne Rficksicht sul irgendwelcho Entscheldungen von Gendﬂerk Spiuchkammear oder anderen Kdrperschaiten, welche besagen, daB Sis von
der Aswendung irgendwelcher Entnazifizlsrungsbestimmungan ,nicht betrolfen® sind oder das Sla ucter eine der Amnestien fallen.

() ARB YOU, OR HAVE YOU EVER BEEN, A MEMBER OF, OR MADH ANY CONTRIBUTION(S) TO, ANY PARTY, ASSOCIATION,| YES | NO
R OTHER ORGANIZATION WHICH REJECTS THE PRINCIPLES OF THE B..SIC LAW FOR THE FEDERAL REPUBLIC OF GER: Ja i
MANY

Sind oder waren Sle jemals Mlmlled kgendelw Partel, eines Verbandes oder lrgendeinss and Ornunluuon. waldhe dis Grund-
sitze dos Gr des blk verwirtt, oder haben Sis an die beragten Z.iganisationen irgendwalche 2o ne
wegdungen genudm

(b) IF SO, WHIC}{ ONB(S). DURATION OF MEMBERSHIP OR ASSOCIATION, AMOUNT OF DUES OF CONTRIBUTION(S), HIGHEST RANK OR
POSITION HE
Folls tuuellcnd. geben Ste dia betreffende Organisation(en) an, dis Dover Ihtet Mllqumduu(mj oder Varbindung(en), die Hode der Gebihsen
odes Zuwendungen und den bichsien isnegehablea Rang, tesp, die enwprechende Stellung

nicht zutreffend

24. (s) HAVE YOU EVER BEEN A MEMDER, ASSOCIATED WITH, OR IN ANY WAV CONNECTED WITH THB XPD, SED, FDJ, VVN, OR} YES | NO
OTHER COMMU R AFFILIATES?

UNIST-SPONSORED OR CONTROLLED ORGANIZAT.ONS Ja Nein
Sind oder waren Slo jemals M.uglhd du K.PD, SED FDJ., VVN odes m.ucle! kummumsusch gefSrderter, Gberwach Jenk
Organisstionan ode glied P s stehen odar standen Sie mit dieses Organisationea in lmndvddm Varbindung

oder isgendwelchem memhugl

&) IF SSI%OV{'HICH ONBE(S), DURATION OF MEMBERSHIP OR ASSOCIATION, AMOUNT OF DUBS oR CONTRIBUTION("‘. H’!GHEST RANK OR

Geben Sle sutrelfendonfalls dle Daver Ihrer Milgliedschalt oder Verdindung, dis Hdbe der Beitrige oder Zmnndmu vud dea haddhisten fnme-
gchabten Rang oder die anuxmd:nnds Sullung [}

nicht zutreffend . .

8. (o) HAVB YOU BVER BEEN A MEMBER OF OR IN ANY WAY ASSOCIATED WITH THB NSDAP, ANY OP IS AFFILIATES, OR ANY YES NO
RGANIZATION OR GROUPS SFONSORED OR CONWTROLLED BY THB NSDAP! Neln

Wnu Sis jemals Mitglied dor NSDAP oder eiaer lbres Gllodsrungen oder ltgandnhur Organisation der Gruppe, dis von der NSDAP
goldrdert odat konisolilart wurde. Standen Sie mit dissen Organisationem in irgendelner Veibindung? Ja

) g) st% V’\SHICH ONBE(3), DURATION OF MEMBERSHIP OR ASSOCIATION, AMOUNT OF DUES OR CONTRIBUTION(S), HIGHEST RANK OR
Geben Sle L gutreffenden Falle die betrellende Osgonisciion an, dle Dauar der Mitgliedsdielt oaes Vumnduu, div tidbe dsr Bailtéga odos Zu-
'.adungul und den hochaten Innegebabten Razg, iesp. dis entspiechends Stellung

Vom Jahre 1934 bis 2.2.1935, Mitglied der SA. ’
Vom Jalre 1934 bis Mai 1945, Mitglied der DAF.

20 WITH THB EXCIPTION OF THH ORGANIZATIONS LISTED OR MENTIONED BY YOU ABOVE, LIST ALL PARTIES, ASSICIATIONS, SOCTETIES,
FRATERNITIES, UNIONS, SYNDICATES, CHAMBERS, INSTITUTES, GROUPS, CLUBS, OR OTHHR CRGANIZATIONS OF ANY KIND, WHETHER
POLITICAL, SOCIAL, PROPESSIONAL, EDUCATIONAL, CULTURAL, INDUSTRIAL, COMMERCIAL OR HUNONARY WITH WAHICH YOU ARE OR HAVE
BVYX BEEN IN ANY WAY CONNECTED OR ASSOCIATED, AND FOR BACH ORGANIZATION YOU MENTION, SUPPLY THE DATE YOU JOINED
Pldren Sio onler Weglassung der obem verzsiciomian oder voa ihnen erwibnisn Orgx‘nnmum-n alle Puleun. Vereing, Varbinds, Gesellachaiten,
Gesorsenochalion, Studentenverbindungen, Briderschaften, Gewarkschaftea, Syundikate, ern, Instituts, Gruppen, Klubs odor andate Organisatio~
pen ligendwalcher Art, salen sie politischer, sosisler, beruflicher. erzieheriacher, kullureller industrirller, kommertiellor oder ehrenamtiicher Natur, devon Sis ta

ugendainer Walss engobdran resp, ngburln oder mit denes Sie lrgendwie i anhdnng stobes Tesp. gestandan habea,  ung Hhrea Sie bel‘jeder
Orgasisation, die Sis erwidhoon das Datam des Biotrilts an

Vom Jahre 1935 bis 12.1.1938, Mitglied und Jorstand des - Vo

Trachtenverein ROhrnbach. .. .o

Vom 8.2.1953 bis heute Mitglied und Vorstand des Trachenverein .
Freyung.

' 8

27. IN THH BVENT YOUR MEMIERSHIP OR AFFILJATION WITH ANY OF THE ABOVE ORGANIZATIONS HAS BEON TERMINATED, STATE THA
B.B.ASON(S) mzmonn. Palis lhu Mi!gll-Mnll odar Angljndcmng an eine der ohlgan Orqanluuonn ulo;din kl. lﬂhun 8le don Giund odarz-
. M ar ag .

Vor: Trachtenverein Rﬁhrnbach bjn ich ausgeschieden, weil verzogen.

=3 <



28. HAVE YOU ANY RELATIVES WH~i0LD OR HAVE HELR MEMBERSHIP OFFICE, RA~~ OR POST OF AUTHORITY IN ANY
THE ORGANIZATIONS LISTED IN iSTIONS 23 TO 27 ABOVE! ] YES Ja N ain 'OP
Hahen S ndwelcha V dte, die in den unter F 23 bis 27 fuhrten Organisatio i

) a*wnPo:e:xi:nemle: odee‘;"lfanbenl e in ragen s 27 ange en Organ nen Mitglieder gind, ein Amt, elnen Rang cder

- NAME ADDRESS RELATIONSHIP DESCRIPTION OPF POSITION AND ORGANIZATION
Name Anschrift Vu:.l-nflnldnmqrdw Beschtelbung der Stellucg und der Oigaaisation
Johann Poschl greuzstrasse Nr.2|Schwieger~ thsbauernfuhrer der
. __Post Freyung vater « Bavernscibali
2tto Fischbauer Freyung, Schwager Kreisobmann ‘der DAFe.
. ' __Grafensn |
2. ’ EDUCATION Schalbildung
" NAMES AND ADDRESSES OF EDUCATIONAL INSTITUTIONS ATTENDED DATLS ATIENDED NFGREES MAJOR SUBJECTS
Name uad Anschirift des besuchten Lshransialjen . ' FROM von TO oL Zeugnis und Diplome Haupllacher
LeDo 0.4, Deutsch
RBhrnbach - deu
Volkshaqptschule in 1915. (1928 gnis lesen

11 ' ; ' |1:D2e [30.4. sechnen
Yolksﬁartbildungsschule in RShrnbach 7955, 1925 Zeugnis Schreiben

|
30, ELPZRANCES: LIST THUFE COMPETENT ANI, RESPONSIBLE PERSONS, NOT RELATEL TO YOU' BY BLOOD OR MARRIAGE, WHO ARE PARTICUL-

ARLY QUALIFIED TO SUPPLY DEFINITE INFOIQ‘ATION RFGARDING YOUR CHARACTEF. AND ABILITY. (DO NOT GIVE NAMES OF SUPER-

VISORS LISTED IN ANSWER TO QUESTION o) . _ -
Relarenzen: Fabres Sie drél kompelents, verantwortlidia Personen an, dle mit Ihten weder blulsverwoadt nod vorschwigort sind und dle beson-
ders gesignet sind beslglid Ihrer Charaktercigenscha{ten und Ihrer Phbigkaiten bdestimmts ApskOafte xa erteiloa (Reloe Namsm von Vorgesctaten,

dis ustar Frage 33 angeltbrt ‘sind). .

NAME Nugie ADDRESS ‘Auscheif OCCUZATION Baschinigung
Matthias Drexler Pulvermiihle, Post Freyung Bagewerksbesitzel
JGSef Lang Freyung, Stadtplatz Bﬁrgermeisfer
Hans Belau Freyung ) - Krelsbaumeister

31. {a) HAVE YOU EVER BREN DISCIZARGED OR FORCED TO RESIGN FROM ANY POSITION POK MISCONDUCT OR UNSATIS.

o . FACTORY SERVICBT | NO Nein , YES Ja

() 1If ANSWER IS "YES®, GIVE FULL DETAILS.

Sind Sie jemaln aus elner Stellung wegen schlechter FOhrung oder urgendgender Lelstucges entlasses oder 3wm Austiitt ge- N@in

swungea wordsa? Palls xutrelfand, gepen Sie ausiibrliche Einselbeites an. . e -
nicht zutreffend. . ' .

4 :
32 LANGUAGRS (Namo and indicsln the extent of your compelescs, 1. e., Eacellent. Good, Pair)
8psachhenninisee (Bezelchinan Sie Art und Giad Ibres Fidigkeltan, d. b. ,Acsgereichnar’, JGul’, ,Ausceiciend”)
(s) LANGUAGE b) SPEAK {c) READ (d) WRITB {6} UNDERSTAND s
Sprache Bprachissiigkeit Losalortigkait Schreidiostigkelt Verstehvaimndgea .

Nur deutsche Sprache.

1
;
: ;

e




i

N —_ OVID B A " EVERY POSITION, INCLUDINC MILITARY AND GOVERNMENT SERVICE, WHICH YOU !{AVE HELD SINCH YOU PIRST BEGAN TO WOlK:
i S et SE R SWEEE R Ve S T M S e R R R b
‘ Iﬁiﬁ:ﬁﬂ:ﬁﬁfﬁ gsfﬁﬁ vorge sbenen Raum jede Stellung, efuschlisfilich Ihrer Militirdienstrait und Threr Bsn;n!cni, c:('!et gngamlll‘mltlg‘kul l: 'Mlclntlldi:l‘l[ D:a:l. dl‘;l Sl.l .von ‘g‘ﬂ lg.".
t er ersten ‘Barufst eit an ohal 0. ren @ Stel 18 sthewidune an und erwihnen Sle im Falle eines anyies oder elnes en! e enstes, & ren
DATE Datun EMPLOYER AND ADRIESS OR DIATE SUPERVISOR OR C.G.| POSITION OR KANK | DUTIES AND RISPONSIBILITIRS %’?ﬁ?gﬁ{é‘%ﬂ msfgﬁsﬁ
: me U es Dlenst- ellun; wr Dienst H oft un .t ¢ o e ot sthesoldun
Fi:g:a “ ':(l: Axb:llnbl';n ‘:&‘}.ﬁ'gu‘: oder v'::geuunlfn;é.g:ol‘r::orﬂloutun Stell ’;d.d bt . ' Art ‘:nt;ro‘:llg:gs;.nhﬁ . N B:fnt'l‘ll;l;?lnl:dl:‘:m lgl:n‘:t- HMTslgtlh ‘uﬂ
20.5.1956 heute | arbeitslos DH.1.4
. ) sled0O
27.4.1956 19.5. |Fa. Josef Lang einrich wegen
- 1956 |Freyung,Stadtrlat lS%hmigh%ber Arbeiter Arbeiter ArbeitsmanSGLStundenl
. , ' Platzmeister P
(-\H} : Freyung )
29'8'l%5¢ fgég‘ arbeitslos )
24.4,1954 28.8. |Fa. Josef Lang Heinrich ' egen ~
: 1954 Flreyung. Stadtplatz|Schmidhubor | Arbeiter |  Arbeiter FKrbait't*rmnse D140 ]\
s Platzmeister Stundenlo&n
.12'7'1353 %g;z' drbeitslos
7.4.1953 | 18.7. [Fa. Josef Lang Heinrich ' wegen -DM 2
.| 1953 [Freyung,Stadtplats giﬁﬁgﬁgr Arbelter | Arbeiter pr%eitsmange 1 Stuilrx'?lenl phn
1011-1952 6.4. arbeitslos
F9o501952 31010. a. Josef Lang Heinrich SCh.midhuber wegen
1952 [Freyung,Stadtplatf. §latzmeiste Arbetter Arbeiter ArbeitsmangeLStDMal’io
. ‘ reyung undenlohn
. 31951 18.5. -
v aA.(\‘ . 1952 rbeitslbs | : '
15.5.1951] 25.8. a. Josef Lang Heinrich #W .
2 _ . DM.1.3
71 1951 Freyung,Stadtplati Schmidhuber | Arbeiter| Arbeiter Dy
. lgga_ Y ‘ 3 Platzmelsted Arbemtsmange} Stundenlphn
0 I -19§;' im eigenen landwirtschaftlicher Betrieb.
§2.l93§ 11.2. ng Gattermann Hax Qatte ' weil
' : 1938 gdttlmﬁple Sggewerksbesitzdr Arbeiter Arbelter. verzogen 50.Pfg.
ﬂ opt ROhrnbach (Ottlmilhle . 5tundenl ot

—




(s) HAVE YOU NOW OR HAVE YOU R HAD ANY PHYSICAL DEFECTS OR DISABILITIES \  ;SOBVER? YES Ja |NO Nela

M.
Haben oder batlen Sie Jemals irgendwelche korpetlichen Delckte odar Miogell ein
(b) HAVE YOU EVER BEEN UNDER TREATMENT FOR A MENTAL OR EMOTIONAL DISORDER?
Sind Sie jemals wegsn geisuiger oder seelischer Stéruogen in Srstlicher Bebanilung gewesen? neiq
{c) HAVE YOU EVER I{AD TUBERCULOSIS?
Relin

Hstlea Sle jemals Tuberkulosai

(Jd) WITHIN THE PAST 12 MONTHS, HAVE YOU FREQUENTLY USED INTOXICATING BEVERAGES TO EXCESS?
Haben Slo in den vergangenen 12 Mocalan bdubg beraushende Getrdoke im Ubenna8 su sich genommen? Qein

{e) WERE YOU EVER MEDICALLY DISCHARGED FROM THE ARMED FORCES? )
Sind Sle jemals von lrgendwelchen Wehimadhtsbebdrden asus medizinischen Grindea antlassen wordent nein
. i

) TF ANY OF YOUR ANSWERS ABOVE IS *YES®. GIVE PULL PARTICULARS.
Falls eine Idier Antwosten sul ,ja" . lsulet, gebea Sia volla Binzelbeiten sn,

nicht zutreffend

35. HAVE YOU EVER BEEN ARRESTED. DETAINED OR FINED BY ANY POLICE OR MILITARY AUTHORITY1 IF SO, NAME THE ARRESTING
AUTHORITY, GIVE TIME, PLACE, AND REASON FOR SUCH ARREST. DETENTION OR FINE AND THE DISPOSITION OR COURT
ACTION. (DO NOT LIST MINOR TRAFFIC VIOLATIONS.)

Sind Sle jemals verhaftet, festgenommen, oder zu einer Geldstrafe verurteilt word=n bzrw. in polizeilichen ocder militirischera Gewahrsam gehaiten
worden? Fall: Ja, bevennen Sie die verhaltende Behdrde, geben Sié Zeit, Ort, Grund fir eine solche Verhaftung, einen derartigen Gewahrsam
oder Verurteilung sowie die Erledigung oder das Geddmveriahren an. (Fibren Sie kelne geringligigen Verke'.~«verstdBs an.)

‘nicht zutreffend

88. TRAVEL: IF YOU HAVE EVFR TRAVELED IN ANY OTHER COUNTRIFS, GIVE THE DATES, DURATION AND P‘URPOSE OF SUCH TRAVEL, (IF
TRAVEL 7AS IN THE UNITED STATES, SUPPLY UNCFR ITEM NO. 83 ADDITIONAL DATES, INCLUDING TYPE OF VISA, PLACE AND DATES OF
ISSUANCE, DATE AND PORT OF ARRIVAL IN THE UNITED STATES, PLACES OR RESIDENCE IN THE UNITED S!'A'!'ES. AND THE DATE AND
PORT OF DEPARTURF PROM THE UNITEL STATES) RY WHOM WAS SUCH TR‘A':EL SPONSORED ANDIOI‘RSI"‘AID ld’zl?

Relsen: Palls Sk %5 im Ausland gewesen sind, geben Sie Zr!pnah. Daer un Rdsm w, (Fa [™ Vi Stasten waren,
fihren Sle.unm.sm ;0 E‘Ie ausitzlichen Angsben ao, einschlieBlich der Art, des Auuullunpaﬁu vdatums des Visams, des Anskml und. des Ane

kunftetafens fu den Verelnigten Staaten; der Aufenthaltsorte, des Abreisedatams und des Verschitfungshafens in den Vertiniten Stasten). Wer {Sederte diese
Reisen, nod wer bezahlte sie?

COUNTRY DATES Zeltdauer PURPOSE AND SPONSORSHIP AND BY WHOM PAID ROR, ETC.
Staat (Leud) FROM von TO bis Zwock der Helse, YoR wem geldtdert und von wem bezahit?
Jnicht zutreffend : —_

.

7 wnmncs AND smcm LIST ON A SBPARATE srmz'r ‘THB TITLES AND PUBLISHERS OF ALL: PUBLICA‘NONS “PROM 1623 TO-fHR PRE: -

WHICH WERE WRITTEN IN WHOLE OR IN PART, OR COMPILED OR EDITED BY YOU, AND ALL PUBLIC ADDRESSES MADB BY YOU

G SUBJBCT, DATB, AND CIRCULATION OR AUDIENCE. IF THEY WHRHE SPONSORED BY ANY ORGANIZATION, GIVE ITS NAME IF NO

SPHECHEY OR PUBLICATIONS, WRITE “NONB* IN THIS SPACH.

8ciriftan unrd Reden: Fohran Sle auf elnem besonderen -Blatt die Yitel und Vorloger aller von Thuen seit 1973 bls sur G oder tafbwelse
obonan, gusammengastellten oder herausgegebeben Vuolluaukhnn?en und alle von Ibnan gobaltenen 8fluntlichen °x.l:upxndmn und Vorlesungen,

mlt Anaubo dea Themas, Detums, dar Auﬂ,ﬂ° oder ZubBrarschalt sn. Falls sia von irgendeinor Organisatica gofdrdost wwurdin, Mhrea 8la darco

Nawon ally Rolne Redan, Ansprachen eder Verdifentlichungen :caraiben S5ia ,kslue’ ia diase Spalunich-t Zutreffend

—¢~




- A‘ . : . o
. GON\ . -
= IR AT AT A% S BRI, WRSIREPS AT |
zu erg
&"“@“m Sle Mt:gnal&tfe.n%m Ant.n.rm...a den 'ﬂm‘, Bhtmm . GII:B: degwwm Sui dis Antworten ia Ubeselnstimurang mit ©

. . s .
. .
.
.
« 0 .

mwmrmmmmcommmscom'm mnmm WWM
o+ Wpa‘m Boptea ‘Wissca: zad gty CARD:

7T




