
Seite 1 von 2 
 

Eingangsvermerk: 
 (wird von der Behörde ausgefüllt) 

 

 

 

Kreis Segeberg       Telefon: 04551/ 951 - 9436 
Der Landrat        Fax:  04551/ 951 - 9400 
Verkehrsaufsicht 
Postfach 13 22       Öffnungszeiten: 
23795 Bad Segeberg      Mo.-Fr. von 08.30 bis 12.00 Uhr 
          Di. und Do. von 14.00 bis 16.00 Uhr 
    

 

Antrag auf Erweiterung 

einer Genehmigung zur Ausübung des Verkehrs mit  

 Mietwagen 
 Ausflugsfahrten mit Personenkraftwagen 

 Ferienzielfahrten mit Personenkraftwagen 

1. Fahrzeuganzahl  

Die Genehmigung wird beantragt für __________ zusätzliche(s) Fahrzeug(e). 

Bisher gilt die Genehmigung für __________ Fahrzeug(e) 

2. Angaben zum Unternehmen  

Name bzw. Firma und Rechtsform 

Registergericht 

 

Handelsregisternummer 

 

Betriebssitz 

(Straße u. Hausnummer; 

PLZ u. Ort) 

Telefon 

 

E-Mail 

 
3. Angaben zur Person – Unternehmer*in 

Nachname 

 
Vorname 

 
Ggf. abweichender Geburtsname 

Geschlecht (bitte ankreuzen) 

 
 männlich    

 weiblich    
 divers 

 ohne Angabe   
Staatsangehörigkeit 

Geburtsdatum 

 
Geburtsort/Kreis/ Land 

Wohnort  

(Straße u. Hausnummer; 

PLZ u. Ort) 

Bei einer Gesellschaft alle vertretungsberechtigten Organe angeben, ggf. in einer ergänzenden Anlage. 
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4. Angaben zur Person – Geschäftsführer*in (sofern abweichend von Nr. 3) 

Nachname 

 
Vorname 

 
Ggf. abweichender Geburtsname 

Geschlecht (bitte ankreuzen) 

 
 männlich    

 weiblich    
 divers 

 ohne Angabe   
Staatsangehörigkeit 

Geburtsdatum 

 
Geburtsort/Kreis/ Land 

Wohnort 

(Straße u. Hausnummer; 

PLZ u. Ort) 

 
5. Sonstige Angaben 

Das Beförderungsgewerbe wird betrieben als  
 Hauptbeschäftigung           Nebenbeschäftigung            in Ergänzung zur Rente 

 
6. Beigefügte Anlagen 

 Vermögensübersicht (Anlage 1 zum Antragsformular) 

 Fahrzeugliste (Anlage 2 zum Antragsformular) 

 Fahrerliste (Anlage 3 zum Antragsformular), (sofern Fahrpersonal beschäftigt wird) 

 Stellplatznachweis (Mietvertrag und Lageplan) 

 
7. Sonstige Angaben/ Bemerkungen 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
8. Bestätigung der Unterschrift 

Hiermit wird bestätigt, dass die vorstehenden Angaben und die beigefügten Anlagen richtig 
und vollständig sind. Die Hinweise zum Datenschutz wurden zur Kenntnis genommen. 

 

________________________  __________________________________ 
(Ort, Datum)     (rechtsverbindliche Unterschrift[en])  

 
 
Die Hinweise zum Datenschutz können im Internet unter folgendem Link abgerufen werden: 

https://dse.segeberg.de/pdf/36_00_003.pdf 

https://dse.segeberg.de/pdf/36_00_003.pdf
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