Stadt Leipzig
32/412/04.16

V vorzulegen bei Eingangsvermerk

Stadt Leipzig » Datenschutzrechtlicher Hinweis:

Ordnungsamt Die Erhebung, Verarbeitung und Speicherung der Daten

Kfz-Zul behérd dieses Antrages erfolgt auf Grundlage des § 6 Fahrzeug-
Z-£ulassungsbehorde Zulassungsverordnung (FZV).

04092 Leipzig
»  Zutreffendes bitte vollstandig und bei Handschrift gut lesbar

ausfillen.
» Bei fehlenden Angaben ist keine Bearbeitung moglich.
* Angabe nur bei Abweichung von Fahrzeughalterin/Fahr-

zeughalter.

Einwilligungserklarung des gesetzlichen Vertreters fiir Fahrzeughalterinnen
und -halter unter 18 Jahren gemaR § 107 BGB

Als gesetzliche Vertreter

a) |:| Eltern oder
b) |:| ein Elternteil oder Erziehungsberechtigte/Erziehungsberechtigter oder

c) |:| Vormund

von

Vorname und Name

Geburtsdatum Geburtsort

Wohnanschrift (StraRe, Hausnummer)

(Postleitzahl, Ort)

geben wir/gebe ich hiermit gemaf § 107 Burgerliches Gesetzbuch (BGB) unsere/meine Einwilligung,
dass das Fahrzeug

Fz.- Aufbauart Hersteller Typ

auf deren/dessen Namen zugelassen und in Betrieb genommen werden kann. Wir verpflichten
uns/ich verpflichte mich zur Ubernahme der persénlichen Haftung fir alle aus der Zulassung des
Kraftfahrzeuges sich etwa ergebenen Folgen.



Zu a oder b) Mutter

Name, Vorname PA-Nr.

Wohnanschrift* (Strale, Hausnummer)

(Postleitzahl, Ort)

I:l zu b) Ich erklare hiermit, dass ich alleiniger gesetzlicher Vertreter der/des oben genannten Minderjahrigen bin.

Ort/Datum Unterschrift mit Vor- und Zuname

Zu a oder b) Vater

Name, Vorname PA-Nr.

Wohnanschrift* (Strale, Hausnummer

(Postleitzahl, Ort)

|:| zu b) Ich erklare hiermit, dass ich alleiniger gesetzlicher Vertreter der/des oben genannten Minderjahrigen bin.

Ort/Datum Unterschrift mit Vor- und Zuname

Zu c¢) Vormund

Name, Vorname PA-Nr.

Wohnanschrift* (Strale, Hausnummer)

(Postleitzahl, Ort)

Stadt Leipzig
32/412/04.16

Ort/Datum Unterschrift mit Vor- und Zuname

Eingaben [dschen

Drucken
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