
Arbeitsmarktservice 

*) wird vom AMS ausgefüllt 

AMS ABB-Nr *) 
Bitte lesen Sie vor dem Ausfüllen die Hinweise auf der Rückseite! 

Antrag auf Beschäftigungsbewilligung für 

Vertriebene 

 Erteilung

 Verlängerung

ab  Erteilung  Datum

bis  Höchstdauer  Datum

Arbeitgeber_in 

Firma (Name) 

Art des Betriebes 

Telefon E-Mail 

PLZ Ort 

Straße 

Ist eine Kündigung älterer Arbeitskräfte bzw. 

Nichteinstellung solcher Personen erfolgt:  ja  nein 

Besteht ein Betriebsrat:  ja  nein Wurde der Betriebsrat verständigt:    ja    nein 

Vertriebene_r 

Vers-Nr. 

Geburtsdatum Geschlecht  männlich  weiblich 

Vorname(n) 

Nachname Staatsangehörigkeit 

Ausweis für Vertriebene seit: 

PLZ Ort 

Straße 

Abgaben 

Erteilung der Bewilligung € 6,50

Bundesverwaltungsabgabenver- 
ordnung 1983, BGBl 24 idgF 



Arbeitsmarktservice 

*) wird vom AMS ausgefüllt 

Beschäftigung der_des Vertriebenen 

Berufliche Tätigkeit 

 ja  nein Ist eine Überlassung an andere Dienstgeber vorgesehen? 

Beschäftigungsort(e) 

Entlohnung brutto/Monat Anzahl der Wochenstunden 

Arbeitszeit  geringfügig

 Arbeiter/in

 Ganztags

 Angestellte/r

 Teilzeit

 Lehrling

Beschäftigung 

 Dauerbeschäftigung  Saisonbeschäftigung  Ferialarbeit  sonstige Beschäftigung

Datum, Unterschrift, Firmenstempel 

Wo ist der Antrag einzubringen? 

Informationen zum Antrag 

Der Antrag auf Beschäftigungsbewilligung ist von der_dem Arbeitgeber_in an der regionalen Geschäftsstelle des 

Arbeitsmarktservice zu stellen, in deren Gebiet (Sprengel) der in Aussicht genommene Beschäftigungsort liegt; bei 

wechselndem Beschäftigungsort an der nach dem Sitz des Betriebes zuständigen regionalen Geschäftsstelle. Der 

ausgefüllte und unterschriebene Antrag kann auch gescannt an die E-Mail Adresse des für das betreffende 

Bundesland örtlich zuständigen Ausländerfachzentrums gesendet werden. 

sab.burgenland@ams.at 
afz.kaernten@ams.at 
sab.noe_sued@ams.at, sab.noe_nord@ams.at 
afz.oberoesterreich@ams.at 
afz.salzburg@ams.at 
afz.steiermark@ams.at 
afz.tirol@ams.at 
afz.vorarlberg@ams.at 
sab.wien@ams.at 

Wir bemühen uns, rasch über Ihren Antrag zu entscheiden. Bitte legen Sie diesem Antrag den (beidseitig) kopierten 
Ausweis für Vertriebene bei, bzw. hängen Sie den gescannten Ausweis als Anhang bei Übermittlung via E-Mail dazu. 

Die Vorschreibung der Abgaben erfolgt gemeinsam mit der abschließenden Erledigung Ihres Antrages. Die 

Entrichtung kann durch Barzahlung, mit Erlagschein oder durch elektronische Überweisung erfolgen.  

WICHTIG 

Eine Arbeitsaufnahme ist erst mit erteilter Beschäftigungsbewilligung möglich und vergessen Sie bitte nicht, uns 

Beginn und Ende des Dienstverhältnisses innerhalb von drei Tagen zu melden! 

Bitte beachten Sie, dass ohne bereits erfolgte Ausstellung des Ausweises für Vertriebene die Erteilung einer 

Beschäftigungsbewilligung für diese Personengruppe (noch) nicht möglich ist.  
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