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ANMELDEFORMULAR

Bitte zutreffendes ankreuzen und die entsprechenden Dokumente mitbringen:

[ Fester Wohnsitz = Heimatschein + Krankenkassen-Karte

[0 Wochenaufenthalt 2 Heimatausweis

+ bei Kindern:

EINWOHNERGEMEINDE MORIGEN

Die Perle am Bielersee

Geburtsschein / Familienausweis (Familienbichlein) + Krankenkassen-Karte

+ bei Auslander:innen - Zuzug aus CH: Farbkopie Ausléanderausweis + Farbkopie Reisepass / ID
- Zuzug aus Ausland: Farbkopie Reisepass / ID + Kopie Mietvertrag

Vorname/n: Nachname/n:

Geschlecht: ow/OM Geb.-Datum:

Telefon (P): Mail:

Zivilstand: Zivilstandsdatum (seit wann):
Geburtsort: Wenn CH = Gemeinde / Kanton:

Wenn im Ausland = Land + Ortschaft:

Heimatort (CH) / Staatsangehdrigkeit (Auslander:innen):

AHV-Nr:

Eltern:

Ledigname Mutter:

Name + Vorname/n Mutter:

Name + Vorname/n Vater:

Haben Sie ein oder mehrere Kinder, welche mit Ihnen in denselben Haushalt ziehen?

O Ja/ O Nein
Vorname Name Geburtsdatum Konfession
Klicken oder tippen Sie hier, Klicken oder tippen Sie hier, um Klicken oder tippen Sie Klicken oder tippen Sie
Kind 1 um Text einzugeben. Text einzugeben. hier, um Text einzugeben. | hier,um Text einzugeben.
Klicken oder tippen Sie hier, Klicken oder tippen Sie hier, um Klicken oder tippen Sie Klicken oder tippen Sie
Kind 2 um Text einzugeben. Text einzugeben. hier,um Text einzugeben. | hier,um Text einzugeben.
Klicken oder tippen Sie hier, Klicken oder tippen Sie hier, um Klicken oder tippen Sie Klicken oder tippen Sie
Kind 3 um Text einzugeben. Text einzugeben. hier,um Text einzugeben. | hier,um Text einzugeben.
Klicken oder tippen Sie hier, Klicken oder tippen Sie hier, um Klicken oder tippen Sie Klicken oder tippen Sie
Kind 4 um Text einzugeben. Text einzugeben. hier, um Text einzugeben. | hier,um Text einzugeben.

Einwohnergemeinde Mérigen
Einwohnerdienste
Schulstrasse 21

2572 Morigen

Tel.032 397 02 02

Fax 0323970201
gemeinde@moerigen.ch
www.moerigen.ch

Offnungs- und Telefonzeiten:
Mo 14.00 - 18.00 Uhr
Di 14.00 - 17.00 Uhr
Do+Fr 08.00-11.30Uhr
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Beruf: Selbstdndig erwerbend: (1 Ja/ [0 Nein / I erwerbslos

Arbeitgeber:in + Arbeitsort:

Krankenkasse:

Konfession: [ evang.-reformiert / (1 romisch-katholisch / [ christ-katholisch
[ keiner staatlich anerk. Religionsgemeinschaft angehérend

Halten Sie einen od. mehrere Hund(e): (J Ja: Wie viele? - AMICUS-Nr. Hund 1:
O Nein - AMICUS-Nr. Hund 2:
- AMICUS-Nr. Hund 3:

Sind Sie: militarpflichtig (¢)? O Ja/ O Nein
zivilschutzpflichtig (5)? L Ja/ [ Nein
Feuerwehr ersatzpflichtig (6+3)? [ Ja (ab dem 20. Altersjahr, bis + mit 52. Altersjahr) / [1 Nein

Zuzug per: Zuzugvon:

Adresse in Morigen:

Wohneigentum [0 / Mietobjekt (J: Stockwerk / Wohnung (links, rechts, ...):

Vorname / Name Vermieter:in:

Waren Sie vorher bereits einmal in Mérigen wohnhaft? [ Ja/ [ Nein

Ziehen Sie ZU jemandem hinzu? [ Ja: Zuwem? /] Nein

Ziehen Sie MIT jemandem hinzu? [J Ja: Mit wem? /] Nein

Was fiir eine Beziehung besteht zur Person, bei der / mit welcher Sie hinzuziehen?
[ Partnerschaft / 1 Wohngemeinschaft / [1 Andere:

Datum:

Unterschrift:

Gebihr Niederlassungsausweis: CHF 20.— [ Zahlung am Schalter (bar, Karte, TWINT)
bezahlt am:

[ Zahlung auf Rechnung



