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ERKLARUNG ZUM BESTEHEN EINER EHELICHEN LEBENSGEMEINSCHAFT

Antragsteller*in Ehepartner*in

Name

VVorname

Geburtsdatum

Geburtsort

Staatsangehoérigkeit

Anschrift

Hiermit erklaren wir folgendes:

Mein/e Ehepartner/in und ich leben in ehelicher Lebensgemeinschaft in der gemeinsamen Woh-
nung unter der oben genannten Anschrift. Wir fihren einen gemeinsamen Hausstand und leben
nicht innerhalb der Wohnung getrennt.

Weder ich noch mein/e Ehepartner/in leben unangemeldet in einer anderen Wohnung. Mein/e
Ehepartner/in und ich haben keine weiteren Wohnsitz im Bundesgebiet. (Falls doch, bitte die
Anschrift oben erganzen).

Ein Scheidungsverfahren ist nicht anhangig und auch nicht beabsichtigt. Wir verpflichten uns,
jeder Veranderung unserer ehelichen Gemeinschaft (z.B: Trennung oder ahnliche Umstande) der
Ausldnderbehérde unverziiglich, spatestens innerhalb von 2 Wochen nach Bekanntwer-
den der Veranderung, mitzuteilen.

Wir wissen, dass nach dem Aufenthaltsrecht der Bundesrepublik Deutschland dem ausléandischen
Familienangehorigen von deutschen / auslandischen Staatsangehdérigen zum Zwecke des Artikel
6 des Grundgesetzes gebotenen Schutzes von Ehe und Familie eine Aufenthaltserlaubnis fir die
Herstellung und Wahrung der familidren Lebensgemeinschaft im Bundesgebiet zu erteilen und
zu verlangern ist.

Wir wurden darlber informiert, dass falsche Angaben Uber unsere eheliche Lebensgemeinschaft
zur Versagung, zur nachtraglichen zeitlichen Befristung oder ganzlicher Riicknahme des Aufent-
haltstitels und zur Ausweisung des auslandischen Ehegatten fihren kénnen.

Wir wissen auch, dass sich gem. § 95 Abs. 2 Nr. 2 AufenthG strafbar macht, wer gegenlber der
Ausléanderbehorde unrichtige oder unvollstandige Angaben macht oder benutzt, um fir sich
oder einen anderen einen Aufenthaltstitel oder Duldung zu beschaffen.

Wir versichern, vorstehende Angaben nach bestem Wissen und Gewissen richtig und
vollstindig gemacht zu haben.

LUnen,
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