
Sächsische Schweiz-Osterzgebirge 
Landkreis 

Landratsamt 
 

 

 

  

      
      
 
 
Sozial- und Ausländeramt 
Referat Asylleistung und Unterbringung 
      
      
      

   

 

Dolmetscheranforderung 
 

Name des Patienten bzw. Klienten 
 
Name 

 

 

Vorname 

 

 

Anschrift 
 

 

Geburtsdatum 

 

 

Nationalität 

 

 

Kontakt (wenn vorhanden) 

 

 
 
Dolmetscher 
 
Wann? (Tag und Uhrzeit) 
 

 

Wo? 

 

Sprache? 

 
Ggf. bisheriger Dolmetscher 

 

Wofür? 

 

Begründung 

 

 

 
Hinweise: 
Soweit ein Termin nicht wahrgenommen werden kann oder abgesagt wird, ist dies vorher dem 
Sozial- und Ausländeramt, Referat Asylleistung und Unterbringung schriftlich mitzuteilen, sodass 
der beauftragte Dolmetscher informiert und abbestellt werden kann. Erfolgt dies nicht oder nicht 
rechtzeitig, werden die entstandenen Kosten dem Verursacher in Rechnung gestellt. 
 
 
       
             
Datum    Unterschrift des Antragstellers bzw.  
    Erziehungsberechtigten 
 


