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Wurde Ihnen schon einmal
die Fahrerlaubnis entzogen?

Angaben zur bestehenden bzw. bisherigen Fahrerlaubnis (wenn Ihre Fahrerlaubnis zur Fahrgastbeförderung nicht vom Kreis 
Unna ausgestellt ist, bitte Kopie beifügen!)

Klasse(n)

Ausstellungsbehörde

Listen-Nr. | Fahrerlaubnis-Nr. Fahrgastbeförderungserlaubnis für gültig bis

Ausstellungsbehörde Listen-Nr.

ja
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Datum, Unterschrift

Behörde | Gericht | Az. | Datum
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Erklärung:
Mir ist bekannt, dass falsche Angaben die Versagung oder die Entziehung der Fahrerlaubnis zur Folge haben können.

Sollte die beantragte Fahrerlaubnis aus von mir zu vertretenden Gründen innerhalb von 12 Monaten nicht erteilt bzw. die Geltungsdauer nicht 
verlängert werden können, so betrachte ich meinen Antrag als erledigt und die vorausgezahlte Gebühr als verfallen. 

Nur, wenn der Antrag nicht persönlich bei der Behörde eingereicht wird: Zum Nachweis der Identität | der Unterschrift füge ich eine Kopie 
meines Personalausweises | Reisepasses bei.
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Ersterteilung Verlängerung der Geltungsdauer

der Fahrerlaubnis zur Fahrgastbeförderung für 

Taxen

Mietwagen

Krankenwagen

Ersterteilung

Ärztliche Bescheinigung über das Sehvermögen (Anlage 6 FeV) oder augenärztl. Zeugnis | Gutachten, Nachweis der körperlichen und geistigen 
Eignung (§ 11 Abs. 9 FeV), Nachweis gem. Anl. 5 Ziff. 2 zur FeV, Führungszeugnis, 
für Krankenwagen zusätzlich: Nachweis über die Ausbildung in Erster Hilfe.

Verlängerung 

Ärztliche Bescheinigung über das Sehvermögen (Anlage 6 FeV) oder augenärztl. Zeugnis | Gutachten, Nachweis der körperlichen Eignung |  
Nachweis der geistigen Eignung (§ 11 Abs. 9 FeV), Führungszeugnis

Verlängerung über das 60. Lebensjahr hinaus
Zusätzlich Nachweis der Eignung gem. Anl. 5 Nr. 2 FeV

Betriebssitz des Unternehmens

PKW im Linienverkehr    

PKW bei gewerbsmäßigen Ausflugsfahrten oder Ferienzielreisen

Zutreffendes bitte ankreuzen bzw. ausfüllen! Nur von der Fahrerlaubnisbehörde auszufüllen!

Geburtsdatum

Geburtsname

Name

Vornamen

Geburtsort

Anschrift

Datenschutzhinweis:
a) Die nebenstehenden Angaben sind für die Bearbeitung Ihres 

Antrages erforderlich. Sie werden aufgrund gesetzlicher 
Bestimmungen (StVG/FeV) im örtlichen und im zentralen 
Fahrerlaubnisregister (beim Kraftfahrtbundesamt in Flens-
burg) erfasst und gespeichert (außer Staatsangehörigkeit 
und Anschrift).

b) Die Erteilung einer Fahrerlaubnis auf Probe wird  dem Kraft-
fahrtbundesamt in Flensburg  zur Überwachung übermittelt.

Staatsangehörigkeit*

Fon | E-Mail (für evtl. Rückfragen)

* Bei Antragstellerinnen | Antragstellern, die
nicht die deutsche Staatsangehörigkeit haben: 
Zum Nachweis über Tag und Ort der Geburt
(§ 21 Abs. 3 FeV) wird eine Kopie des Reisepas-
ses einschl. Aufenthaltstitel beigefügt.

Sind Sie z. Z. in ein Straf-
verfahren verwickelt?

ja
nein

Staatsanwaltschaft | Gericht | Aktenzeichen | Datum

Anschrift zum Zeitpunkt der Entziehung (Ort | Straße)

























Bürgerbüro | Einwohnermeldeamt

Stellungnahme der Stadt-/Gemeindeverwaltung
Haupt-
wohnsitz

Neben-
wohnsitz

der Hauptwohnsitz ist in: seit (Datum)Die antragstellende Person ist wie umseitig 
angegeben gemeldet, und zwar mit
Raum für Gebührendruck Anschrift vor Zuzug:

Stempel, UnterschriftOrt, Datum

Die  Personalangaben sowie die Unterschrift sind auf Grund der vorgelegten Unterlagen geprüft und richtig. Das Lichtbild 
stellt den Antragsteller | die Antragstellerin dar.

Ersterteilung Fahrerlaubnis zur Fahrgastbeförderung *) 45,10 €

Verlängerung Fahrerlaubnis zur Fahrgastbeförderung *) 38,00 €

*) Anteil Kraftfahrtbundesamt: 4,30 €

Das Führungszeugnis wurde angefordert am

Das Führungszeugnis soll an folgende Anschrift geschickt werden:

Kreis Unna
FB 36 – Führerscheinservice –
Friedrich-Ebert-Straße 17
59425 Unna

Gebühren Fahrerlaubnis zur Fahrgastbeförderung (Stand: Januar 2025)
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