
Name: 
Anschrift: 

Erklärung 

Ich verzichte hiermit freiwillig auf die Fahrerlaubnis 

Klasse: 

Fahrerlaubnis-Nr.: 

ausgestellt durch 

Mir ist bekannt, dass mit diesem Verzicht die Fahrerlaubnis erlischt und ich zur 
Wiedererlangung des Führerscheines einen neuen Antrag stellen muss. 

Weiter ist mir bekannt, dass ich ab Datum des Verzichts keine 
fahrerlaubnispflichtigen Fahrzeuge mehr führen darf. Bei Zuwiderhandlungen mache 
ich mich strafbar. 

Meinen Führerschein füge ich dieser Erklärung bei 

Ort, Datum Unterschrift 

zurück an: 

Landratsamt 
Neckar-Odenwald-Kreis 
- Führerscheinstelle
Postfach 1464 

74819 Mosbach 


