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KIV Thüringen GmbH Absender / Kunde (Antragsteller) 
Registrierungsstelle/090 
Ekhofplatz 2a 
99867 Gotha Stempel Kunde 

(Antragsteller) 

A n t r a g  Z u g a n g  V O I S - M I A     (Datenweitergabe gemäß § 37 Bundesmeldegesetz) 

K u n d e  ( A n t r a g s t e l l e r )
Kunde 

Straße und Hausnummer 

PLZ und Ort 

Name, Vorname (Vorgesetzter bzw. zuständiger Ansprechpartner) 

Telefon E-Mail

Abteilung Amtlicher Gemeindeschlüssel (AGS) früher Gemeindekennziffer (GKZ) 

Für die in Anlage 1 genannten Personen beantrage ich den Online-Zugriff auf das Melderegister. Die 
datenschutzrechtlichen Voraussetzungen nach dem Landesdatenschutzgesetz sind gegeben. 

Der Online-Zugriff auf das Melderegister durch die Nutzer erfolgt ausschließlich zur Aufgabenerfüllung im 
entsprechenden Fachbereich (dienstliche Zwecke). 

Ort, Datum 

Dienstsiegel Unterschrift des Antragstellers 

V e r p f l i c h t u n g  d e s  A n t r a g s t e l l e r s

Der Antragsteller verpflichtet sich, die Ihm übergebenen Zugangsdaten ausschließlich den im Antrag aufgeführten Nutzern zur 
Verfügung zu stellen. Bei Übermittlung von Daten an andere Fachbereiche oder Dritte verantwortet der Antragsteller die Einhaltung 
sämtlicher datenschutzrechtlicher Belange. 
Die Nutzer verpflichten sich, die ihnen zur Verfügung gestellten Rechte und Funktionen im Sinne der erfolgten Belehrungen 
ausschließlich für den vorgesehenen Zweck zu nutzen. Die Nutzer sind einverstanden, dass ihre angegebenen Daten zur Verwaltung 
und Auswertung in den entsprechenden IT-Systemen gespeichert, verarbeitet und ausgewertet werden. Die Nutzer verpflichten 
sich weiterhin, Unberechtigten keinen Zugang und Zugriff zu den Ressourcen zu verschaffen sowie Kennwörter und Nutzer-IDs 
sicher zu verwahren. 
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A n l a g e  1  –  L i s t e  d e r  M i t a r b e i t e r  Z u g a n g  V O I S - M I A

Bitte bennenen Sie hier alle Mitarbeiter, die der Rechtegruppe in Anlage 2 zugeordnet werden sollen. Für 
jede Rechtegruppe ist ein separater Antrag zu stellen. 

Anrede Name Vorname Telefon E-Mail 
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A n l a g e  2  –  R e c h t e g r u p p e

Bitte bennenen Sie hier einen Namen für die Rechtegruppe und kreuzen Sie die zu vergebenen Rechte bitte 
an. Für jede Rechtegruppe ist ein separater Antrag zu stellen. 

N a m e  d e r  R e c h t e g r u p p e :  M I A _

☐ Personendaten
☐ Aufenthaltsanfrage
☐ besondere Eigenschaften

☐ Anzeige Art
☐ eID-Karten

☐ eID-Karte Dokumenten-Nr.
☐ Familienstand

☐ Ehebeendigung (Hinweisdaten)
☐ Eheschließung (Hinweisdaten)

☐ Familienstand – Datum der letzten Änderung
☐ Familienverband

☐ Ehegatten/Lebenspartner
☐ gesetzliche Vertreter
☐ Kinder

☐ Kinder über 18 (im Familienverband)
☐ Kinder unter 18 (im Familienverband)

☐ Geburtsdaten
☐ Geburtsdatum
☐ Geburtseintrag (Hinweisdaten)
☐ Geburtsland
☐ Geburtsort

☐ Geschlecht
☐ Nachweis zur deutschen Staatsangehörigkeit
☐ Namen

☐ akademischer Grad
☐ frühere Namen
☐ frühere Vornamen
☐ Geburtsnamen
☐ weitere Namen

☐ Pa/Pässe
☐ Pass/PA Bilder (aus Passregister)
☐ Pass/PA Dokumenten-Nr.
☐ Pass/PA Unterschriften (aus Passregister)

☐ Personen unter 18
☐ Religion
☐ Sprengstofferlaubnis
☐ Staatsangehörigkeit

☐ Staatsangehörigkeitenschlüssel
☐ Sterbedaten

☐ Sterbeort
☐ Sterbetag
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☐ Sterbetag (Hinweisdaten)
☐ SteuerID
☐ Waffenbesitzverbot
☐ Waffenerlaubnis
☐ Wahlrechtsentzug
☐ Wohnungen

☐ Abmeldedatum
☐ Adresse der Wohnung

☐ AGS anzeigen
☐ Wohnungszusatz (Adresszusatz)

☐ Anmeldedatum
☐ Tag des Auszuges
☐ Tag des Einzuges
☐ Wohnanschriftensuche
☐ Wohnort außerhalb
☐ Wohnort innerhalb
☐ Wohnungsart
☐ Wohnungsgeber und -eigentümer
☐ Wohnungsnummer

☐ Sperren
☐ Auskunftssperren

☐ ASP Adoption
☐ ASP Adoption in Vorbereitung
☐ ASP Gefahr für Leben/Gesundheit Behördenantrag
☐ ASP Gefahr für Leben/Gesundheit Selbstantrag
☐ ASP Transsexuelle
☐ Zeugenschutz

☐ Kennzeichen für Sperrvermerkre in Trefferliste anzeigen
☐ Übermittlungssperren
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