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Anlage 1 =/

zum Antrag Teilnahme am ,,Begleiteten Fahren ab 17“

1. Angaben minderjahrige/r Fahrerlaubnisbewerber/in bzw. Antragsteller/in

Familienname Vorname/n

Geburtsdatum

2. Als meine Begleitperson/en* benenne ich:

(* Bitte beachten Sie, dass zu jeder Begleitperson zwingend die Anlage 2 erforderlich ist.)

Name, Vorname geboren am

1.

2.

[ ] Die Zustimmungen der benannten Begleitperson/en und deren Bestétigung tber die Kenntnis der
Voraussetzungen und Anforderungen an die Begleitperson/en (Anlage 2) sind vorhanden und beige-
fugt.

Datum Unterschrift minderjéhrige/r Fahrerlaubnisbewerber/in/Antragsteller/in

Zustimmung der Eltern/gesetzliche/n Vertreter/innen

Name, Vorname geboren am

Name, Vorname geboren am

Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass die oben genannte Person (Fahrerlaubnisbewerber/in/Antrag-
steller/in) am ,Begleiteten Fahren ab 17 teilnimmt.

[ ] Ausweiskopie/n (Vorder- und Riickseite) der gesetzlichen Vertreter ist/sind beigefiigt.

Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte/r/Vertreter/in 1
Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte/r/Vertreter/in 2
drucken ||| Formular zuriicksetzen ||

Hinweis zum Datenschutz

Ohne lhre Angaben kann der Antrag nicht bearbeitet werden. Rechtsgrundlagen sind das Stralenverkehrsgesetz und die Fahr-
erlaubnisverordnung unter Berlicksichtigung der DSGVO. Das Erfassen, Speichern und Verarbeiten der nach diesem Formular
erhobenen personenbezogenen Einzelangaben (Daten) ist nach §§ 48ff. StVG notwendig. Eine Datenbeschreibung zu der auto-
matisierten Verarbeitung der Daten kann in der Fahrerlaubnisbehérde und beim Datenschutzbeauftragten der Landeshauptstadt
Potsdam eingesehen werden.
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