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Antrag auf Erteilung einer Zulassung als Transportunternehmer
fiir die Beforderung lebender Wirbeltiere
(Bitte zutreffendes ankreuzen)

] gemil Artikel 10 Abs. 1 der VO (EG) Nr. 1/2005 fiir Transporte, die eine Beforde-
rungsdauer von acht Stunden nicht iiberschreiten (Typ 1 — Zulassung)
(Beforderung = Zeitpunkt der Bewegung des ersten Tieres bis zum Entladen)

W gemil Artikel 11 Abs. 1 der VO (EG) Nr. 1 /2005 fiir Transporte, die eine Beforde-
rungsdauer von acht Stunden tiberschreiten (Typ 2 — Zulassung)
(Beforderung = Zeitpunkt der Bewegung des ersten Tieres bis zum Entladen)

Wird die Tatigkeit gleichzeitig an verschiedenen Niederlassungen ausgefiihrt, so ist fiir jeden Ort der Niederlas-
sung eine gesonderte Erlaubnis erforderlich.

1. Angaben zum Antragsteller/Transportunternehmen:

Firmenbezeichnung, Strafle u. Hausnummer, PLZ und Ort, Telefon, Fax, email

Name und Vorname der verantwortlichen Person, Geburtsdatum, Straf3e u. Hausnummer, PLZ, Wohnort

Betriebsart

[ ] Transportunternehmen ohne Viehhandel
[ ] Viehhandel mit Tiertransport
[ ] Landwirt

[ ] Sonstige:

Registriernummer
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Es wurde keine Zulassung in einem anderen Mitgliedstaat beantragt: |:|
Es wurde keine Zulassung bei einer anderen Behorde beantragt: ]
2. Zuverlissigkeitsnachweise des Antragstellers

[] Ich versichere, dass in den letzten 3 Jahren gegen mich keine rechtskriftigen Bu3geld-
bescheide erlassen oder Strafverfahren wegen Versto3 gegen das Tierschutzrecht
eingeleitet wurden

(fur gewerbliche Transportunternehmen):

[] polizeiliches Fiithrungszeugnis wurde beantragt am

[] Gewerbezentralregisterauskunft wurde beantragt am

3. Folgende Fahrer/Betreuer sind fiir das Unternehmen titig:

Name/Vorname Strasse, PLZ Ort Geburtsdatum

(Befahigungsnachweise gem. Art. 17 Abs. 2 sind beigefiigt)

4. Die Zulassung wird fiir den Transport von folgenden Tierarten mittels Straflenfahr-
zeug beantragt:

[ ] Einhufer [ ] Rinder [ ] Schweine
[ ] Schafe [] Ziegen [] Gefliigel
[ ] Sonstige Wirbeltiere:
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5. Angaben zu den Transportfahrzeugen (bitte entsprechende Anlage(n) ausfiillen)
Anzahl Transportfahrzeuge fiir den Transport unter 8 Stunden Transportdauer:

Anzahl Transportfahrzeuge flir den Transport iiber 8 Stunden Transportdauer :

6. Zusitzliche Anforderungen fiir Transportunternehmer, die lange Transporte durch-
filhren (Typ 2 Zulassung):

[] Notfallpldne fiir Unfélle, Pannen o.4. liegen bei

] Die Moglichkeit zur Verfolgung und Aufzeichnung der Bewegungen der Transport-
fahrzeuge und zur stdndigen Kontaktaufnahme zu den eingesetzten Fahrern auf langen
Beforderungen wird folgendermal3en sichergestellt:
|:| Mobiltelefon

1] sonstiges:

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers

Anlagen (zutreffendes bitte ankreuzen):

Befahigungsnachweis(e) gem. Art. 17 Abs. 2 fir Fahrer/Betreuer

Antrag auf Ausstellung eines Befahigungsnachweises gem. Art. 17 Abs. 2
Beschreibung der Transportmittel fir Transporte unter 8 Stunden Dauer
Beschreibung der Transportmittel fir Transporte tUber 8 Stunden Dauer
polizeiliches FUhrungszeugnis

Gewerbezentralregisterauszug

Notfallpléne (fur lange Beférderungen)

ODodoOooon

Sonstiges:
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