Antrag Fahrgastfahrerlaubnis/Ersatzfahrgastfiihrerschein Stand 11/2018

Ich beantrage

Geschlecht Doktorgrad
[] eine Fahrgasterlaubnis als ] mannlich [ ] weiblich
[] Ersterteilung [] Neuerteilung nach Entzug Familienname
[] Verlangerung/erneute Erteilung nach Ablauf Vornamen

Geburtsname, falls abweichend vom Familiennamen
[] einen Ersatzfahrgastfiihrerschein

Geburtsdatum Geburtsort
] Taxi

StrafRe und Hausnummer
[] Mietwagen

Postleitzahl, Wohnort
[] Krankenkraftwagen

Telefonnummer
[] Personenkraftwagen nach 88§ 42, 43, 48 PbefG*

Ich bin im Besitz der allgemeinen Fahrerlaubnis/des Fiuhrerscheins (auch EU-/EWR-Staaten angeben)

Klasse(n) ausgestellt am | durch (Behérde)

Darlber hinaus bin/war ich im Besitz folgender Fahrerlaubnis/se zur Fahrgastbeférderung

Art der Fahrerlaubnis/se ausgestellt durch (Behdrde) Gultig bis

Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben. Ich erklare ausdriicklich, dass mir die Fahrerlaubnis nicht ent-
zogen worden ist und dass z.Z. kein Fahrverbot gegen mich anhangig ist.

Von den Antragsunterlagen, die weiter unten aufgefiihrt sind, flige ich meinem Antrag folgende
Unterlagen bei:

Bei Erteilungen: Bei Verlangerungen/erneuten Erteilungen fir alle
fur Taxen: 1,2,3,4,5,6,7, Fahrgastarten:
fur Mietwagen: 1,2,3,4,5,6, und ggf. 7 1, 2, 3, 4, 6, 7 (Bei Antragstellerinnen/Antragstellern, die
fur Krankenwagen: 1,2,3,4,5,6,7 das 60.
Lebensjahr vollendet haben oder die Fahrgasterlaubnis
Bei abgelaufen ist, zusatzlich 5)
Ersatzfihrerscheinen: 1
Geblhrenvorschuss: €
Antragsunterlagen
1. Personalausweis/Pass mit 5. Gutachten eines Arztes mit der 7.  Ortskenntnisbescheinigung (zu erhalten
Meldebescheinigung (ist bei Antragstellung Gebietsbezeichnung Betriebs- oder bei der StraRenverkehrsbehorde, in
vorzulegen) Arbeitsmedizin oder das Gutachten dessen Bereich gefahren werden soll —
einer Begutachtungsstelle fir bei Mietwagen nur, wenn der Ort des
2. Fuhrerschein sowie ggf. vorhandener Fahreignung Uber besondere Betriebssitzes mehr als 50 000
Fahrgastschein (bei Antragstellung Anforderungen hinsichtlich: Einwohner hat).
vorzulegen) Belastbarkeit, Orientierungsleistung,
Konzentrationsleistung, Aufmerksam-
3. Arztliche Bescheinigung oder augenérzt- keitsleistung und Reaktionsfahigkeit 8. Bescheinigung uber die erste Hilfe
liches Zeugnis Uber die Untersuchung des (nicht alter als ein Jahr)

Sehvermégens (nicht alter als zwei Jahre)
6. Fuhrungszeugnis der Belegart ,0“ (zu
4. Arztliche Bescheinigung tber die Beantragen bei der
korperliche und geistige Eignung (nicht Wohnsitzgemeinde)
alter als ein Jahr)

Die Hinweise zum Datenschutz habe ich zur Kenntnis genommen.
Mit der Bearbeitung wird erst begonnen, wenn der Geblhrenvorschuss entrichtet ist!

Ort, Datum, Unterschrift

* PKW im Linienverkehr oder bei gewerbsmagigen Ausflugsfahrten oder Ferienzielreisen




Hinweise zum Datenschutz

Informationen Uber die Verarbeitung personenbezogener Daten in der Fahrerlaubnisbehdrde und tber
Ihre Rechte nach der Datenschutzgrundverordnung sowie lhre Ansprechpartner in Datenschutzfragen
entnehmen Sie bitte dem Hinweisblatt zu den Informationspflichten bei einer Erhebung
personenbezogener Daten. Dieses finden Sie unter www.diepholz.de/datenschutz/294 oder erhalten Sie
bei Ihren Fihrerscheinstellen Diepholz und Syke sowie den Gemeinde-/ Stadtverwaltungen lhres
Wohnsitzes.



http://www.diepholz.de/
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