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Vollmacht fiir Familiennachzug des Ehepartners nach 8 8la Abs. 4 AufenthG

Vollmachtgeber (Ehepartner) Arbeitgeber
Name, Vorname Name des Unternehmens (nicht der Betriebsstatte)
Geburtsdatum und -ort StralRe, Hausnummer, PLZ, Ort
StralRe, Hausnummer, PLZ, Ort, Land Betriebsstéatte (Name, Strae, Hausnummer, PLZ, Ort)

vertreten durch

Telefonnummer inkl. Landesvorwabhl

E-Mail-Adresse Name, Vorname der Vertretung

Telefonnummer

E-Mail-Adresse

Vollmacht fiir die Beantragung der Aufnahme des Familiennachzugs
des Ehepartners in das beschleunigte Fachkrafteverfahren

Hiermit bevollmachtige ich den zuklnftigen o. g. Arbeitgeber meines Ehepartners (im Folgenden: ,der Be-
vollmachtigte®), vertreten durch die o. g. Person, bei der zustandigen Auslanderbehdrde die Aufnahme des
Familiennachzugs nach § 81a Abs. 4 AufenthG in das beschleunigte Fachkréafteverfahren meines Ehepart-
ners zu beantragen und mich in diesen Verfahren bzgl. aller gesetzlich zu-
lassigen Angelegenheiten aul3ergerichtlich zu vertreten.

Ich erteile dem Bevollméchtigten die Befugnis, samtliche Erklarungen und Handlungen verbindlich vorzuneh-
men, die nach den gesetzlichen Regelungen vorgenommen werden kénnen und fir die Verfahren erforder-
lich sind.

Der Umfang der Vertretungsbefugnis beinhaltet insbesondere:

e die Vertretung in allen fur die Durchfiihrung des beschleunigten Fachkrafteverfahrens erforderlichen
Angelegenheiten ggu. der zustandigen Auslanderbehtrde sowie der ggf. sonstigen zusténdigen Be-
horden,

e das Ein- und Nachreichen der fur die Verfahren erforderlichen Unterlagen einschlie3lich meiner per-
sonenbezogenen Daten und

o die Entgegennahme der die Verfahren betreffenden schriftlichen sowie elektronischen Unterlagen,
die Durchfiihrung des Schriftverkehrs und das Offnen der an mich adressierten Post.

Der Bevollmachtigte ist berechtigt, eine Untervollmacht, die den Umfang dieser Vollmacht nicht Giberschreiten
darf, zu erteilen und zu widerrufen. Die Vollmacht erlischt mit Abschluss des beschleunigten Fachkraftever-
fahrens.

Ort, Datum, Unterschrift des Vollimachtgebers Ort, Datum, Unterschrift und Stempel des Bevollméachtigten



