Landratsamt Sachsische Schweiz-Osterzgebirge m
Lebensmittellberwachungs- und Veterinaramt -
Schlosshof 2/4, 01796 Pirna

Antrag auf Zulassung als Unternehmer fiir Tiertransporte
gemal Art. 10 Abs.1 bzw Art. 11 Abs.1 der Verordnung (EG) Nr. 1/2005

Unternehmensdaten

Firmenbezeichnung

Name, Vorname

Stralte, Hausnummer Geburtsdatum
I | |
PLZ, Ort Geburtsort und Geburtsland
I | |
E-Mail Staatsangehorigkeit
| | |
Fax Telefon
| | |
Handy

Es wurde bisher keine Zulassung als Transportunternehmer
beantragt
[ bei einer anderen Behdérde [ ] bei einem anderen Mitgliedsstaat der EU

Ein BuBRgeld- oder Strafverfahren wegen tierschutzrechtlicher VerstoRe war oder ist gegen den
Antragsteller oder die Vertretung anhéangig

[] nein [] ja, bei folgender Staatsanwaltschaft / Gericht / Behorde:

Zeitpunkt |

Grund |

Transportierte Tierarten

[] Hausequiden (Pferd, Esel, Kreuzungen) [] Hausequiden zur Schlachtung
[] Hausrinder [] Hausschweine [] Hausschafe
[] Hausziegen [] Gefliigel [] sonstige Tierarten

Hinweis: Mit Ausnahme der sonstigen Tierarten ist ein Befahigungsnachweis des Fahrers /
Betreuers erforderlich.
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Erstes Transportmittel ohne Zugfahrzeuge

Kfz-Kennzeichen Fahrzeugtyp
Fahrzeughalter Nachname Fahrzeughalter Vorname
Fahrzeughalter Stral’e, Hausnummer Fahrzeughalter PLZ, Ort

Zweites Transportmittel ohne Zugfahrzeuge

Kfz-Kennzeichen Fahrzeugtyp
Fahrzeughalter Nachname Fahrzeughalter Vorname
Fahrzeughalter Stral’e, Hausnummer Fahrzeughalter PLZ, Ort

Sofern der Antragsteller nicht auch Fahrzeughalter ist, bitte eine schriftliche Bestatigung des
Fahrzeughalters beifiigen, dass er mit der Nutzung des Fahrzeuges durch den Antragsteller

einverstanden ist.

Personal (bei Bedarf bitte ein gesondertes Blatt verwenden)

Fahrer Nachname Fahrer Vorname
StralRe, Hausnummer PLZ, Ort
Geburtsdatum Geburtsort

Weiterer Fahrer

Fahrer Nachname Fahrer Vorname
StralRe, Hausnummer PLZ, Ort
Geburtsdatum Geburtsort
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Transportdauer

[] keine zeitliche Beschriankung (Zulassung Typ 2) oder grenziiberschreitende Transporte

Die folgenden Transportmittel sind fiir die Beforderung liber 8 Stunden vorgesehen:

Die folgenden erforderlichen Unterlagen liegen diesem Antrag bei:
| Befahigungsnachweis fiir Fahrer und Betreuer (Art.17(2) VO(EG) Nr.1/2005)
Zulassungsnachweis als StraBentransportmittel (Art.18(2) VO(EG) Nr.1/2005)

Einzelheiten zu den Verfahren, nach denen die Bewegung der Fahrzeuge verfolgt und
aufgezeichnet werden / Navigationsgerat gem. Art.6(9) VO(EG) Nr.1/2005

Notfallplane, die in dringenden Fallen zum Tragen kommen

O o oOod

ausschlieBlich unter 12 Stunden bei innerstaatlichen Transporten (§3 Tierschutztransport-
verordnung), sofern die Fahrzeuge mit Trank- und Fiitterungseinrichtungen und einem
Liuftungs- system ausgestattet sind.

ABER: Schlachttiertransporte von mehr als 8 Stunden benétigen immer eine Zulassung Typ
2!

[] die Befahigungsnachweise fiir Fahrer / Betreuer sind beigefiigt.

[] ausschlieBlich unter 8 Stunden (Zulassung Typ 1)

[] die Befahigungsnachweise fiir Fahrer / Betreuer sind beigefiigt.

Die nicht angekreuzten Unterlagen werden umgehend
nachgereicht.

Ort, Datum Unterschrift

Seite 3 von 3



	Hausequiden: Off
	Hausequiden_Schlachtung: Off
	Hausrinder: Off
	Hausschweine: Off
	Hausschafe: Off
	Hausziegen: Off
	Gefluegel: Off
	Sonstige_Tierarten: Off
	sonstige_Tierarten_Eingabe: 
	Firmenbezeichnung: 
	Name_Vorname: 
	Strasse_Hausnummer1: 
	Geburtsdatum: 
	PLZ_ORT1: 
	Geburtsort_und_Land: 
	Email1: 
	Staatsangehoerigkeit: 
	Fax: 
	Telefonnummer1: 
	Telefonnummer2: 
	Behoerde: Off
	Mitgliedsstaat_EU: Off
	nein: Off
	ja: Off
	Verfahren: 
	Zeitpunkt: 
	Grund: 
	Pg1_Obj28: 
	Pg1_Obj29: 
	Form: 
	FormProcess#3: 
	FormID#1: 
	HashValue#2: 
	Content#7: 
	Signature#4: 
	Certificate#5: 
	CertificateType#6: 
	FormatString#8: 

	FormPublish#2: 
	TargetURL#2: https://fstest.egov.sachsen.de/NetGateway/Process#FDF
	LocalSaveURL#4: https://formular-gateway.de/FormData/local_save.asp#FDF
	OfficeShortcut#1: schulung00
	FormURL#3: https://fstest.egov.sachsen.de/formserv/getform/test6_schulung00_PDF/000-01/Buergeranfrage.pdf

	FormGenerate#1: 
	FormType#1: Editor_Test
	DocType#2: PDF
	Language#5: 
	SchemaURL#3: 
	Country#6: 
	Version#4: 1.0


	ncHashValue: Prüfsumme:
	druckoption: Off
	ncFormID: Formular ID:
	Fahrer_Nachname_P: 
	Fahrer_Vorname_P: 
	Strasse_HausnummerP: 
	PLZ_OrtP: 
	GeburtsdatumP: 
	GeburtsortP: 
	weiterer_Fahrer_Nachname1: 
	weiterer_Fahrer_Vorname1: 
	Strasse_HausnummerP2: 
	PLZ_OrtP2: 
	GeburtsdatumP2: 
	GeburtsortP2: 
	Kfz_Kennzeichen2: 
	Fahrzeugtyp2: 
	Fahrzeughalter_Nachname2: 
	Fahrzeughalter_Vorname2: 
	Fahrzeughalter_Strasse_Hausnummer2: 
	Fahrzeughalter_PLZ_Ort2: 
	Kfz_Kennzeichen: 
	Fahrzeugtyp: 
	Fahrzeughalter_Nachname: 
	Fahrzeughalter_Vorname: 
	Fahrzeughalter_Strasse_Hausnummer: 
	Fahrzeughalter_PLZ_Ort: 
	Pg2_Obj25: 
	Pg2_Obj26: 
	keine_zeit: Off
	vorgesehend_Transportmittel: 
	Befaehigungsnachweis: Off
	Zulassungsnachweis: Off
	Einzelheiten: Off
	Notfallplaene: Off
	u_12: Off
	B_beigefuegt: Off
	u_8: Off
	B_beigef: Off
	Ort_Datum: 
	Unterschrift: 
	Pg3_Obj13: 
	Pg3_Obj14: 
	Prue_Druck: 


