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Die nachfolgend angeforderten Angaben beruhen auf § 8 bzw. § 10 oder im

LANDRATSAMT Falle der Deutschverheiratung auf § 9 des Staatsangehérigkeitsgesetzes
BREISGAU- (SAG).
HOCHSCHWARZWALD

Bitte alle Fragen beantworten. Zutreffendes ankreuzen oder ausfillen. Nicht-
zutreffendes mit ,entfallt“ oder ,nicht zutreffend“ kennzeichnen. Sofern der
Platz fur eine Frage nicht ausreicht, so verwenden Sie bitte ein Beiblatt.

Fur Minderjahrige ab Vollendung des 16. Lebensjahres ist ein eigener Antrag

erforderlich.

Antrage schicken Sie bitte an — Landratsamt Breisgau-Hochschwarzwald,

Fachbereich 620, StadtstralRe 2, 79104 Freiburg i. Br.

Antrag auf Einbtrgerung
in den deutschen Staatsverband

1. Einburgerungsbewerber/in

Familienname, ggf. Geburtsname Vorname

Geburtsdatum

Geburtsort/Staat

Anschrift (PLZ, Wohnort, StraRe, Haus-Nr.) Bitte ein
aktuelles Lichtbild
einkleben
Staatsangehérigkeit/en Volkszugehdrigkeit (nicht alter als 6 Monate)

evtl. frihere Staatsangehdrigkeit/en — Grund des Verlustes

Ausweispapiere (z.B. Pass)

Familienstand
[] ledig [ verheiratet

[ eingetragene Lebenspartnerschaft  [] geschieden [ verwitwet [ getrennt lebend

[0 Mehrehe

Datum/Ort der EheschlieBung/eingetragenen Lebenspartnerschaft:

Friihere Ehen:

Datum/Ort der EheschlieBung/eingetragenen Lebenspartnerschaft / Scheidungsdatum/Aufhebungsdatum:

ausgeubter Beruf

2. Ehegatte/Ehegattin bzw. Lebenspartner/in

Familienname, ggf. Geburtsname Vorname

Geburtsdatum

Geburtsort/Staat

Anschrift (PLZ, Wohnort, StraRe, Haus-Nr.)

Staatsangehdrigkeit/en

evtl. frihere Staatsangehdrigkeit/en — Grund des Verlustes

Volkszugehdrigkeit

Miteinbirgerung beantragt

[] ja (siehe eigener Antrag)

[ nein
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3. Besonderer Status

[] Heimatloser Auslander nachgewiesen durch:
[ Asylberechtigter nachgewiesen durch:
[1 Ausléandischer Fliichtling nachgewiesen durch:

4. Nachweis Sprachkenntnisse

Erwerb deutscher Sprachkenntnisse durch

[] Schulbesuch in der Bundesrepublik Deutschland

[] Integrationskurs i. S. d. § 17 Abs. 1 Integrationskursverordnung (IntV)
] Eigenstudium

[] Sonstiges (bitte ndhere Angaben):

5. Wehrdienst

Sind Sie wehrpflichtig? [J Nein O Ja

Sind Sie vom Wehrdienst befreit bzw.

zuriickgestellt? [] Nein ] Ja

Haben Sie Wehrdienst abgeleistet? [J Nein O Ja

Haben Sie anderen Militardienst abgeleistet? [J Nein O Ja

6. Eltern

EheschlieBung der Eltern am: in

6.1 Vater

Familienname Vorname

Geburtsdatum Geburtsort/Staat Staatsangehdrigkeit/en
Volkszugehorigkeit evtl. frihere Staatsangehdrigkeit/en — Grund des Verlustes
Anschrift (PLZ, Wohnort, StraRe, Haus-Nr.)

6.2 Mutter

Familienname Vorname

Geburtsdatum Geburtsort/Staat Staatsangehdrigkeit/en
Volkszugehdrigkeit evtl. frihere Staatsangehdrigkeit/en — Grund des Verlustes

Anschrift (PLZ, Wohnort, Strafle, Haus-Nr.)
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7. Kinder

Bitte alle minderjahrigen und volljahrigen ehelichen, nichtehelichen und angenommenen Kinder eintragen

1. Kind

2. Kind

3. Kind

Familienname

Vorname

Geburtsdatum

Geburtsort/Staat

Staatsangehdrigkeit/en

Rechtsstellung

[ aus jetziger Ehe
[ aus friiherer Ehe

[ nichtehelich

[] aus jetziger Ehe
[ aus friiherer Ehe

[ nichtehelich

[] aus jetziger Ehe
[] aus friiherer Ehe

[ nichtehelich

[ adoptiert [ adoptiert [] adoptiert
Miteinbiirgerung beantragt? Ja [ Nein Ja [ Nein JJa ] Nein
Im Haushalt lebend? [ Ja ] Nein JJa ] Nein Ja ] Nein

4., Kind 5. Kind 6. Kind

Familienname
Vorname
Geburtsdatum
Geburtsort/Staat

Staatsangehdrigkeit/en

Rechtsstellung

[ aus jetziger Ehe
[ aus fritherer Ehe

[1 nichtehelich

[] aus jetziger Ehe
[ aus fritherer Ehe

[1 nichtehelich

[ aus jetziger Ehe
[ aus fritherer Ehe

1 nichtehelich

[] adoptiert [] adoptiert [] adoptiert
Miteinbiirgerung beantragt? [ Ja ] Nein Ja ] Nein Ja [ Nein
Im Haushalt lebend? [1Ja [] Nein [1Ja [] Nein [1Ja [1 Nein
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8. Aufenthaltszeiten

8.1 Aufenthaltsorte von Geburt bis zur Einreise in die Bundesrepublik Deutschland

Geburt bis: in (Ort und Staat)
von: bis: in (Ort und Staat)
von: bis: in (Ort und Staat)
von: bis: in (Ort und Staat)
von: bis: in (Ort und Staat)

8.2 Aufenthaltsorte in der Bundesrepublik Deutschland

von: bis: in (Ort und Bundesland)
von: bis: in (Ort und Bundesland)
von: bis: in (Ort und Bundesland)
von: bis: in (Ort und Bundesland)
von: bis: in (Ort und Bundesland)

9. Aufenthaltsgenehmigungen

Befristete Aufenthaltserlaubnis O Nein O Ja wennJa, nach §&: AufenthG

glltig bis:
Niederlassungserlaubnis [0 Nein [0 Ja wennJa, nach §: AufenthG
Freizuigigkeitsberechtigter Unionsbiirger O Nein O Ja
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10. Ausbildung und beruflicher Werdegang

10.1 Schulausbildung

von bis Schulart/Abschluss Staat

10.2 Berufsausbildung/Studium/Qualifikation

von bis Art Abschluss Staat
10.3 Arbeitsverhéaltnisse/ selbststandige Tatigkeit
von bis Art Arbeitgeber Staat

11. Ordnungswidrigkeiten und Straftaten (einschlie3lich Straftaten im Ausland)

O Nein
O Nein
Im Falle einer Verurtéilung ist anzugeben, ob ein antisemitischer, 'rassistischer, fremdenfeindlicher 6der sonstiger

menschenverachtender Beweggrund festgestellt worden ist. Bitte machen Sie Angaben zu Tatbestand, Strafmal3, verurteilendem
Gericht/Behorde und Datum der Verurteilung. Fligen Sie bitte eine Kopie des entsprechenden vollstandigen Urteils bei.

Straftaten im Inland O Ja (bitte in nachfolgender Tabelle nahere Angaben)

Straftaten im Ausland [0 Ja (bitte in nachfolgender Tabelle nahere Angaben)

Datum Tatbezeichnung Gericht/Staatsanwaltschaft Hohe des Strafmales

Sind derzeit laufende Ermittlungsverfahren anhangig? [ Nein [ Ja, (bitte nahere Angaben):
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12. Wirtschaftliche Verhaltnisse

EUR/Monat bewilligt bis zum

Beschaftigungsverhaltnis

Arbeitgeber:

(Nachweis: 3 Gehalts-/Lohnabrechnungen)

.

(Nachweis: 2 Steuerbescheide)

O 4d

NI

/

Einkinfte aus Vermietung/Verpachtung

a

Rente/Pension

||||||||||

Kindergeld

- | Kinderzuschlag

£ | Unterhalt/Unterhaltsvorschuss

® [ Wohngeld

s "
rrrrrrrrrrrrrrr

5]
o
% | Krankengeld
©
=)

O 0O 0O0o0oo0oo0oao0oaogo O

& O00O0o0ooooodo o

Friherer Bezug von Grundsicherung nach SGB XII:

Griinde fUr Bezug:

13. Alterssicherung

gesetzliche Rentenversicherung
(Nachweis: Sozialversicherungsverlauf)

private Renten-/ Lebensversicherung/en
(Nachweis: Versicherungspolice/n)

14. Krankenversicherung

gesetzliche Krankenversicherung

private Krankenversicherung
(Nachweis: Versicherungspolice)
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15. Vermadgen

aktueller Wert

Grundbesitz/Wohneigentum

O Nein

O Ja

Sofern Wohneigentum vorhanden: monatliche Nebenkosten (Wasser, Heizung)

Sonstiges Vermoégen O Nein O Ja,
(z.B. Spar- und Depotkonten 0.4.)
folgendes Vermdgen:

16. Schulden

Hypotheken O Nein [0 Ja Bank: in Hohe von:
monatliche Rate:
Bank: in Hohe von:
monatliche Rate:

Schulden O Nein O Ja,

bei folgenden Glaubigern:

in Héhe von
in H6he von
in H6he von
Schulden bei Behérden
(z.B. Finanzamt, Sozialamt, O Nein O Ja, bei in Héhe von
Jugendamt, Bundesagentur fir Arbeit)
bei: in H6he von
bei: in H6he von
bei: in H6he von
17. Insolvenzverfahren
Privatinsolvenz [0 Nein [0 Ja Datum:
Geschéftsinsolvenz O Nein 0 Ja Datum:

18. Einklinfte Familienangehorige

Familienname

Vorname EUR/Monat (brutto)
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19. Unterhaltsanspriiche

0 Nein O Ja

Name und Anschrift der/des Unterhaltspflichtigen:

20. Unterhaltsverpflichtungen

O Nein O Ja

Name und Anschrift der/des Unterhaltsberechtigten:

21. Fruhere Antragstellung

Antrag wurde abgelehnt

Antrag wurde zuriickgenom-
men

O Nein O Ja,

bei folgender Behorde:

0 Nein [ Ja,

am

0 Nein [ Ja,

am

22. Grunde fur die Beantragung der deutschen Staatsangehdrigkeit
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Erklarung

Ich erklare mich damit einverstanden, dass die Einbiurgerungsbehoérde Informationen betreffend meiner Person und ggf. den
miteinzublrgernden Personen bei nachfolgenden Behérden einholen darf:

- der zustandige Trager der Sozialhilfe

- die Wohngeldstelle

- die Familienkasse

- die Agentur fUr Arbeit

- das Jobcenter

- das Jugendamt

- das Amt fiir Aushildungsférderung

- die Finanzamter

- die Meldebehdrden

- die Zollbehérden

- Auslanderamt, auch unter Hinzuziehung der Auslanderakte
- Bundesamt fiir Justiz

- Landeskriminalamt, ggf. auch Polizeidienststellen

- Bundeskriminalamt

- Staatsanwaltschaften und Gerichte

- Auslanderzentralregister

- Allgemeinbildende Schulen, Sprachschulen, Volkshochschulen
- BAMF

Ferner erklare ich mich damit einverstanden, dass die Einblrgerungsbehdérde persénliche Daten sowie Unterlagen
betreffend meiner Person und ggf. den miteinzubiirgernden Personen aus der Einbilirgerungsakte an die oben genannten
Behorden Ubermitteln darf.

Die Verwaltungsgebunhr betragt geméaf § 38 Staatsangehdrigkeitsgesetz (StAG):

255,00 EUR fir jede/n erwachsene/n Einburgerungsbewerber/Einbirgerungsbewerberin
51,00 EUR fiir jedes miteinzubirgernde minderjahrige Kind ohne eigenes Einkommen
255,00 EUR fir jedes selbststéandig einzubiirgernde Kind

Dieses Verwaltungsverfahren ist — auch im Fall einer Ablehnung und Riicknahme — gebihrenpflichtig.

Ich bin damit einverstanden, dass die Einburgerungsbehdrde wahrend des laufenden Einbiirgerungsverfahrens
eine Sicherheitsleistung nach § 16 Verwaltungskostengesetz (VwKostG) vom 23. Mai 1970 verlangen kann.
Die Gebuhr ist spétestens vor Aushéandigung der Einburgerungsurkunde in voller H6he zu zahlen.

Datenschutzhinweis:
Die Datenschutzinformationen zur Verarbeitung lhrer personenbezogener Daten geméaR Artikel 13 und 14 DSGVO sind beim
Fachbereich 620 erhéltlich und im Internet unter www.lkbh.de/datenschutz zum Download bereitgestelit.

Belehrung uber die Richtigkeit der Angaben:

Mir ist bekannt, dass gemaf § 35 StAG die Einblrgerung zuriickgenommen werden kann, wenn diese durch arglistige Tau-
schung, Drohung oder Bestechung oder durch vorsatzliche unrichtige oder unvollstandige Angaben, die wesentlich fur sie gewe-
sen sind, erwirkt worden ist. Mir ist weiter bekannt, dass gemaR § 42 StAG mit Freiheitsstrafe bis zu flinf Jahren oder mit Geld-
strafe bestraft wird, wer unrichtige oder unvollstandige Angaben zu wesentlichen Voraussetzungen der Einburgerung macht oder
benutzt, um fir sich oder einen anderen die Einbirgerung zu erschleichen. Ich habe davon Kenntnis genommen, dass ich ver-
pflichtet bin, Anderungen meiner persénlichen und wirtschaftlichen Verhéltnisse unverziiglich mitzuteilen.

Unterschriften

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers

Unterschrift des 1.Elternteils oder gesetzlichen Vertreters*

Unterschrift des 2. Elternteils oder gesetzlichen Vertreters*

*(Bei miteinzubiirgernden Kindern vor Vollendung des 16. Lebensjahres miissen beide sorgeberechtigten Elternteile unterschreiben)
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