Name, Vorname

Straße/ Haus-Nr. 

PLZ Ort

Ausländerbehörde
Straße/ Haus-Nr. 

PLZ Ort

...................................... , ..........................  

(Ort) 

(Datum)

Betreff: 
Antrag auf landesübergreifende Umverteilung
Sehr geehrte Damen und Herren,
hiermit beantrage ich für mich/ uns die landesübergreifende Umverteilung nach  ….................................................. .
Weitere Personen, für die der Antrag gestellt wird (Name, Vorname, Geb.Datum)

......................................................

......................................................

......................................................

......................................................
Begründung: Ich bin/ wir sind im Besitz von Aufenthaltsgestattung/en. Die §§ 51 und 53 AsylG definieren, dass „sonstige humanitäre Gründe von vergleichbarem Gewicht“ bei der Entscheidung über die Pflicht zur Wohnsitznahme berücksichtigt werden müssen. 
ODER

Ich bin / wir sind im Besitz von Duldungen. § 61 AufenthG führt aus, dass ein vollziehbar ausreisepflichtiger Ausländer, dessen Lebensunterhalt nicht gesichert ist, eine Wohnsitzauflage erteilt werden kann. Die Ausländerbehörde kann diese auf Antrag des Ausländers ändern; hierbei sind die Haushaltsgemeinschaft von Familienangehörigen oder sonstige humanitäre Gründe von vergleichbarem Gewicht zu berücksichtigen. Solche Gründe mache ich hiermit geltend:          

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................
Bsp: Aufnahme einer Beschäftigung (§ 61 Abs.1 AufenthG; § 60 Abs.1 AsylG), Herstellung familiärer Einheit*, Möglichkeit der Religionsausübung, dauerhafte Pflege von Familienangehörigen, Aufnahme eines Studiums, Beginn einer Aus- und Weiterbildung, usw.

Für den Fall der Ablehnung bitte ich/ bitten wir entsprechend § 37 Abs. 2 VwVfG und § 39 VwVfG um die Ausstellung eines schriftlichen und begründeten Bescheides.

Mit freundlichen Grüßen

____________________

_____________________


Unterschrift 



Unterschrift 


