
Antrag auf Erweiterung meiner Fahrerlaubnis um die Klasse(n): _____________ 
 

w  m  Geschlecht       Geburtsdatum 

      Familienname       ggf. Akad. Grad 

      Geburtsname 

      Vorname 

      Geburtsort 

      Geburtsland 

      Staatsangehörigkeit 

      Frankfurt am Main Anschrift ( Hauptwohnsitz ) 

      Anschrift ( Nebenwohnsitz ) 

      Telefon für Rückfragen (freiwillig) 
 

 

Angaben über Ihren derzeitigen Gesundheitszustand: 
 

Ich trage im Straßenverkehr  keine Sehhilfe  eine Sehhilfe. 
 

Freiwillige Angaben: Bitte denken Sie an Ihre Eigenverantwortung nach § 2 I FeV.  
Körperliche oder geistige Mängel  habe ich nicht  habe ich folgende: 
 
      
 

 

Für Inhaber einer ausländischen EU - Fahrerlaubnis: 
 

Ich besitze eine ausländische Fahrerlaubnis    ja   nein 
 

Wenn ja, ist mir bekannt, dass ich nur im Besitz einer EU- oder EWR Fahrerlaubnis sein darf. Mit Aushändigung der deut-
schen Fahrerlaubnis verzichte ich daher auf meinen ausländischen Führerschein und gebe diesen ab. Mir ist bekannt, dass 
mein deutscher Führerschein eingezogen wird, wenn ich eine andere EU- oder EWR Fahrerlaubnis erhalte oder besitze. 
 

  Meine ausländische Fahrerlaubnis ist noch gültig. 
 
 

Ich bin im Besitz der Fahrerlaubnis folgender Klassen: 
 

Klassen Ausstellungsdatum Welche Behörde Nr. 

                        
 
 

Ich lege folgende Unterlagen der Behörde vor: 
 

1.  Personalausweis              Reisepass mit Meldebescheinigung                __________________ 

2. Nummer des Ausweises:  ____________________________________  
3.  ein biometrisches Lichtbild ohne Kopfbedeckung (35 x 45 mm) 
4.  Bescheinigung über die „Schulung in Erster Hilfe“ (§ 19 FeV) 
5.  Sehtest, augenärztliches Zeugnis oder Gutachten 
6.  Ärztliches Zeugnis, Gutachten oder Nachweise (§ 5 FeV) 
7.  Karteikartenabschrift der letzten Fahrerlaubnisbehörde 

 

 
Hinweis zum Erweiterungsantrag: 
Sollte ich nicht innerhalb von 12 Monaten alle erforderlichen 
Unterlagen vorgelegt und den Führerschein in Empfang 
genommen haben, so betrachte ich meinen Antrag als erledigt 
und die gezahlten Gebühren als verfallen. Die Gültigkeit des 
Antrages kann sich nach Maßgabe des § 18 Abs. 2 FeV 
verlängern. 

Datenschutzrechtliche Hinweise: 
Die in diesem Antrag genannten personenbezogenen Daten werden aufgrund von § 2 Abs. 6 
Straßenverkehrsgesetz (StVG), § 21 Fahrerlaubnis-Verordnung (FeV) erhoben und nach § 50 
StVG, §§ 49 + 57 FeV im zentralen und örtlichen Register gespeichert. Nach § 61 StVG erfolgt 
die Löschung der von Ihnen gespeicherten Daten 2 Jahre nach dem Tod, ansonsten mit Vollen-
dung des 110. Lebensjahres. 
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Diesen Antrag geben Sie auf Ihrem Bürgeramt ab. 

Fragen richten Sie an: 
 

 
- Fahrerlaubnisbehörde - 
 

Telefon:  069 212 - 42334 
 

fuehrerscheinstelle@stadt-frankfurt.de 

mailto:fuehrerscheinstelle@stadt-frankfurt.de


 
Stadt Frankfurt am Main ____________________ 

- B ü r g e r a m t  - 
 
 
 
 
 
An das 
O r d n u n g s a m t  
- Fahrerlaubnisbehörde - 
 
 
 
D. umseitig genannte Antragsteller/In hat sich ausgewiesen bzw. ist hier persönlich bekannt. 
 
Der Antrag wurde vor mir unterschrieben. 
 
D. Antragsteller/In ist seit dem  ___________________  in Frankfurt am Main gemeldet. 
 
Die Art und die Nummer des vorliegenden Ausweises wurden überprüft. 
 
Ein aktuelles Lichtbild wurde vorgelegt und ist dem Vorgang beigefügt. 
 
Bei der Antragstellung wurden durch d. Uz.   keine Eignungsmängel  

  Eignungsmängel  
festgestellt. 

 
 
_______________________________ 
Unterschrift Sachbearbeiter 
 
 
weitere Vermerke / evtl. Auffälligkeiten 
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