FRG

Flhrerschein-Nr.

B 280

Landkreis
Freyung
Grafenau

Antrag auf Verldngerung einer Fahrerlaubnis /
Berufskraftfahrerqualifikation (BKrFQG)

Familienname Geburtsname (nur bei Abweichung v. Familiennamen)

Vorname

Geburtstag Geburtsort (ggf. Kreis)

Anschrift (StraRe, Hausnummer, PLZ, Ort)

*Telefon-Nr. tagsuber (fur Riickfragen) *E-Mail (fur evtl. Ruckfragen):

O Ich beantrage die Verlingerung meiner bis
gililtigen Fahrerlaubnis der Klasse(n)

Berufskraftfahrerqualifikation:
Oci O Ci1E ac O CE [Jja Onein [ Vorlage Online
b1 [0 D1E Ob O DE

Vorhandene Fahrerlaubnisklasse:

Klasse(n) erteilt am: durch Behorde: Fuhrerschein-Nr.

ch besitze eine Fahrerlaubnis zur Fahrgastbeforderung mit Kraftomnibus

Erteilt am: Gliltig bis: Behorde: Listen-Nr.:

Sehhilfe (It. Sehtest bzw. Gutachten): Oia I Nein

Korperliche oder geistige Mangel (Angaben sind freiwillig, aber zur Vermeidung von Aufwands- und kostenintensiven Verfahren
bei nachtraglichem Bekanntwerden verschwiegener Mangel im eigenen Interesse!)

O habe ich nicht. [ habe ich folgende:

Folgende Unterlagen sind bei der Antragsstellung vorzulegen:

[ 1 Lichtbild neuen Datums ohne Kopfbedeckung -biometrisch- (35 x 45 mm)

[ Zeugnis oder Gutachten tber das Sehvermogen (Augenarzt) fir die Klassen C, C1, CE, C1E, D, D1, DE oder D1E

[ Zeugnis oder Gutachten Uber die kérperliche und geistige Eignung (Bescheinigung tber arztliche Untersuchung) C,
C1, CE, C1E, D, D1, DE oder D1E

[ ein betriebs- oder arbeitsmedizinisches Gutachten oder ein medizinisch-psychologisches Gutachten fur die
Klassen D, D1, DE und D1E ab dem 50. Lebensjahr

[ erweitertes Flihrungszeugnis (nach § 30 a BZRG, Belegart 0) zur Vorlage bei der Fahrerlaubnisbehorde bei der Stadt-/
Gemeindeverwaltung beantragen fir die Klassen D, D1, DE und D1E

Ich versichere, dass meine Fahrerlaubnis weder vorlaufig noch endgiiltig entzogen ist,
derzeit kein Verfahren zur Entziehung meiner Fahrerlaubnis lduft

und ein Fahrverbot nicht besteht. — -
*Einwilliqung zur Datenverarbeitung

Dartiiberhinausgehend enthdlt der vorstehende Antrag weitere Daten (z.B.
Telefonnummer, E-Mail etc.)), die ich dem Landratsamt Freyung-Grafenau gegeniiber
freiwillig mitteile. Diese Daten erleichtern die Bearbeitung des o.g. Antrages. Hiermit
willige ich in die Verarbeitung auch dieser personenbezogenen Daten fiir die
Bearbeitung meines Antrages ein. Die Einwilligung kann jederzeit ohne Angabe von
Griinden durch Mitteilung an datenschutz@landkreis-frg.de fiir die Zukunft widerrufen
werden. In diesem Fall erfolgt dann keine weitere Verarbeitung dieser freiwilligen
Angaben mehr. Die betreffenden Daten werden dann nach Mafigabe des Art. 17 DSGVO
geldscht. Die Rechtmdfigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten
Datenverarbeitung wird durch diesen nicht bertihrt.

Verantwortlich fiir die Verarbeitung Ihrer Daten ist das Landratsamt Freyung-Grafenau,
Grafenauer Str. 44, 94078 Freyung. Wir verarbeiten lhre Daten um lhren Antrag
bearbeiten zu kénnen.

Allgemeine Informationen iber die Verarbeitung lhrer Daten und Ihre Rechte bei der
Verarbeitung Ihrer Daten kénnen Sie im Internet unter https://www.freyung-
grafenau.de/datenschutz/ abrufen. Weitere Informationen auch beim behérdlichen
Datenschutzbeauftragten erfragen, den Sie unter Landratsamt Freyung-Grafenau,
Datenschutzbeauftragter, WolfkerstrafSe 3, 94078 Freyung, via Mail unter
datenschutz@landkreis-frg.de oder telefonisch unter 08551/57-1091 erreichen kénnen.

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers )
Eingegangen am
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