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A U SLÄ N D ER - U N D  PA SSA M T 

FÜ R STEN TU M  LIEC H TEN STEIN  

 

Städtle 38 | Postfach 684 | 9490 Vaduz | Liechtenstein | T +423 236 61 41 | F +423 236 61 66 | bewilligungen.apa@llv.li | www.apa.llv.li 

Jahresbewilligung (GDL) für Sammelmeldung 

Nur für Unternehmen, die aufgrund der positiven Vorprüfung durch das Amt für Volkswirtschaft (AVW) dazu berech-
tigt sind, Sammelmeldungen gemäss den Bestimmungen nach Art. 7b der Entsendeverordnung (LGBl. 2017 Nr. 364) 
einzureichen. 

Angaben zum Arbeitgeber im Ausland 
Arbeitgeber 

Wirtschaftszweig 

Strasse Hausnummer 

Kanton Postleitzahl Ort Land 

Kontaktperson 

Telefon Fax 

E-Mail 

Zweigniederlassung in Liechtenstein vorhanden 
 
ja       ☐     nein   ☐   

Name und Adresse der Zweigniederlassung 

 

Der Gesuchsteller bestätigt hiermit,  

☐  korrekte und wahrheitsgetreue Angaben gemacht zu haben;  
☐  die entsandte Arbeitskraft direkt beim Unternehmen angestellt ist;  
☐ dass er die gemeldeten Personen über die Einreichung dieses Formulars informiert hat; 
☐ dass er sich verpflichtet, die gewerbe- und gesundheitspolizeilichen sowie andere Meldepflichtigen 
 und mit der Berufsausübung verbundene Auflagen einzuhalten; 
☐ die Lohn- und Protokollvereinbarungen bzw. die Mindestlohnrichtlinien der Liechtensteinischen  
 Industrie- und Handelskammer (LIHK) oder die allgemein verbindlichen Mindestlohnrichtlinien der  
 Zentralen Paritätischen Kommission (siehe www.zpk.li) einzuhalten; 
☐ dass er von einer möglichen bestehenden Mehrwertsteuerpflicht aufgrund der im Fürstentum  
 Liechtenstein und / oder in der Schweiz erbrachten Leistungen Kenntnis genommen hat.  

Wer durch falsche Angaben oder Verschweigen die Behörden im Melde- bzw. Bewilligungsverfahren täuscht, kann 
gemäss Art. 65 Abs. 1 des Personenfreizügigkeitsgesetzes (PFZG, LGBl. 2009 Nr. 348) mit einer Busse oder mit einer 
Freiheitsstrafe bis zu einem Jahr sanktioniert werden. 

Ort, Datum 
 
 
      

Unterschrift des Unternehmens  
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Entsandte Person 
Nachname Vorname 

Geburtsdatum Staatsangehörigkeit 

Strasse Hausnummer 

Postleitzahl Ort Wohnsitzland 

Übernachtung (nach 90 Tagen) in Liechtenstein erwünscht, 
sofern nicht bereits Wohnsitz in FL? 
ja       ☐     nein   ☐   

Wenn ja, bitte Wohnadresse in FL während der Dienstleis-
tungsbringung angeben: 
 
Strasse: 
 
 
PLZ und Ort: 
 

 

Entsandte Person 
Nachname Vorname 

Geburtsdatum Staatsangehörigkeit 

Strasse Hausnummer 

Postleitzahl Ort Wohnsitzland 
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sofern nicht bereits Wohnsitz in FL? 
ja       ☐     nein   ☐   

Wenn ja, bitte Wohnadresse in FL während der Dienstleis-
tungsbringung angeben: 
 
Strasse: 
 
 
PLZ und Ort: 
 

 

Entsandte Person 
Nachname Vorname 

Geburtsdatum Staatsangehörigkeit 

Strasse Hausnummer 

Postleitzahl Ort Wohnsitzland 

Übernachtung (nach 90 Tagen) in Liechtenstein erwünscht, 
sofern nicht bereits Wohnsitz in FL? 
ja       ☐     nein   ☐   

Wenn ja, bitte Wohnadresse in FL während der Dienstleis-
tungsbringung angeben: 
 
Strasse: 
 
 
PLZ und Ort: 
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PLZ und Ort: 
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Beilagen 

 
Allgemein 

 Gesuchsformular 
 Bestätigung des Amtes für Volkswirtschaft (AVW) für die Zulassung einer Sammelmeldungen  
 
EWR-Staatsangehörige 

 Kopie des gültigen Reisepasses oder der gültigen Identitätskarte 
 

Schweizer Staatsangehörige 

 Kopie des gültigen Reisepasses oder der gültigen Identitätskarte 
 

Angehörige eines Drittstaates 

 Kopie des gültigen Reisepasses 
 Kopie des gültigen Aufenthaltstitels des EWR-Mitgliedsstaates bzw. der Schweiz (B oder C)  

 
Liechtensteinische Staatsangehörige oder ausländische Personen mit Wohnsitz in FL 

 keine weiteren Unterlagen notwendig 
 

Allgemeiner Hinweis 
 
Die GDL-Bewilligungen für Drittstaatsangehörige mit Wohnsitz im EWR oder in der Schweiz richten sich an die Gültigkeits-
dauer des Reisepasses sowie der Gültigkeitsdauer des Aufenthaltstitels im EWR-Mitgliedsstaat bzw. der Schweiz.  


