WIEDERKEHRENDE BEGUTACHTUNG VON KRAFTFAHRZEUGEN
gemal § 57a Abs. 2 KFG

Antrag auf Ermachtigung

“ LAND

OBEROSTERREICH

SVD-Verk/E-34

Amt der O6. Landesregierung
Direktion Straflenbau und Verkehr

Abteilung Verkehr
Bahnhofplatz 1

4021 Linz
Eingangsstempel
Antragsteller/in
Firmenname
Anschrift PLZ Ort
Stralle Nr.
Telefon Fax
E-Mail
Ansprechpartner/in
Standort

Gewerbeberechtigung flr

Handelsrechtl. Geschaftsfiiher/in | Familienname

Vorname Titel

PLZ Ort

Stralle Nr.

Geburtsdatum

Gewerberechtl. Geschéftsfliher/in | Familienname

Vorname Titel

PLZ Ort

StralRe Nr.

Geburtsdatum

Personen, welche die Begutachtungen durchfiihren sollen:

Name Wohnanschrift Geb.-Datum Bildungspass-Nr.
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Erforderliche Unterlagen:
Bitte Gbermitteln Sie keine Originalunterlagen, da diese nach elektronischer Erfassung nicht retourniert werden kénnen.

1. Gewerbeberechtigung
2. Aktueller Firmenbuchauszug
3. Aktuelle Strafregisterbescheinigung fiir Antragsteller/in/Geschaftsfuher/in

Fiir geeignete Person(en):

1. Meister- oder Gesellenprifungszeugnis bzw. Zeugnis einer Fachschule oder Allgemeinbildenden Héheren Schule oder
Diplom einer Hochschule

(bei Vorlage eines Gesellenprifungszeugnisses ist der Nachweis einer mind. zweijahrigen fachlichen Tatigkeit — nach
Ablegung der Gesellenprifung — in einem zur wiederkehrenden Begutachtung ermachtigten Betrieb nachzuweisen)

2. Bildungspass
3. Fuhrerschein

HINWEIS:
Eine Bearbeitung ist nur dann moglich, wenn alle erforderlichen Unterlagen (in Kopie) angeschlossen sind.

Ort, Datum Unterschrift bzw. firmenmagige Zeichnung

Anfallende Gebuhren werden gesondert vorgeschrieben!

Zuriicksetzen Drucken
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