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XXX
Pass der XXXX Bürgerin 
Nachname: 
XXXX
Vorname: 
XXXX
Vatersvorname: XXXX
Geschlecht: XX


Staatsbürgerschaft: XXX
Geburtsdatum: XXX

Eintragungsnummer: XXX
Gültig bis: XX 

Dokument Nr. XXXX
[auf der Rückseite]

DER PASS DER BÜRGERIN DER XXXX BILDET EIN STAATLICHES EIGENTUM 
Ausstellungsdatum: XXXX 
Ausstellende Behörde: XXXX
RNOKPP [Registriernummer der Registrierkarte des Steuerzahlers] XXXX 
Geburtsort:

XXXXXX
[Code-Eingabe für die oben genannten Informationen]

