\ﬁlJ Appenzell Ausserrhoden Departement

Inneres und Sicherheit

Nachweis finanzielle Verpflichtungen

Amt fur Inneres

Abteilung Migration

Landsgemeindeplatz 2

9043 Trogen

Tel. +4171 343 63 33

migration@ar.ch

www.ar.ch/migration

ZEMIS Nr. N-Nr.
Familienname Vorname(n)
Geburtsdatum

Adresse

Bitte beantworten Sie folgende Fragen:

Besteht eine Privathaftpflicht- und Hausratversicherung fir die
Gesamtfamilie?

Fallen Ihnen Kosten fiir weitere Versicherungen wie Autoversicherung,
Lebensversicherung, Altersvorsorge, Rechtsschutz etc. an?

Missen Sie Alimente bezahlen?

Bestehen Abzahlungs- und Leasinggeschafte?

Bestehen Schuld- und Darlehenszinsen?

Haben Sie Steuerschulden?

Bestehen nebst den oben erwahnten Schulden andere Verpflichtungen?

O ja

Oja

U ja

Oja

Oja

U ja

Oja

O nein

O nein

[ nein

O nein

O nein

] nein

O nein

Alle Fragen, die Sie mit ,,JA“ beantwortet haben, sind mit den notwendigen Unterlagen (Versicherungs-
policen, Abzahlungsvertrage, Steuerveranlagung, Bankkontoauszige, Zahlungsbelege, etc.) zu bele-

gen.

Wir machen Sie darauf aufmerksam, dass Sie gestitzt auf Art. 90 des Bundesgesetzes uber die Auslanderin-
nen und Auslander und Uber die Integration (AIG) verpflichtet sind, vollstandige und wahrheitsgetreue Angaben

zu machen.

Sollten Sie wissentlich falsche Angaben machen oder wesentliche Tatsachen verschweigen, kann dies zu ei-
ner strafrechtlichen Verzeigung nach Art. 118 AIG und/oder zum Widerruf der Aufenthaltsbewilligung nach Art.

62 Abs. 1 lit. a AIG fuhren.

Die/der Unterzeichnende bestétigt hiermit, die vorstehenden Fragen vollstandig und wahrheitsgetreu beantwor-

tet zu haben.
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