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2. GENERATION

Antrag einer Fahrerkarte fur den
DIGITALEN FAHRTENSCHREIBER

1. Kreuzen Sie das zutreffende Kastchen an

1.1 Erstantrag
1.2 Erneuerung

1.3 Ersetzung wegen:

- Beschadigung oder Fehlfunktion der Karte

- Anderung des Namens und/oder Vornamens
- Beschlagnahme der Karte

- Verlust oder Diebstahl der Karte

1.4 Umtausch
(aufgrund des Wohnsitzwechsels aus einem

O Oodn 0o

Mitgliedsstaat nach Belgien)
2. Sprache des Karteninhabers

N [] FR []
3. Angaben des Karteninhabers

3.1 Nationalregisternummer

3.2 Frau |:|

3.3 Name

3.4 Vorname

3.5 Geboren am (DD MM JJJJ)
3.6 Geburtsort

3.7 Geburtsland

Im Fall einer Erneuerung, einer Ersetzung oder eines
Umtauschs, Nummer der Karte:

Im Fall eines Umtauschs, Ausgabeland der Karte:

Herr D

Die Abteilung Digitach des ITLB VoG verarbeitet ihre personsgebotenen Daten gemap den geltenden Datenschutzgesetzen.

Weitere Informationen finden sie in unsere Datenschutzerklarung auf unserer Website

www.digitach.be.
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3.8 Adresse (Strasse, Nummer und Briefkasten):

3.9 Postleitzahl Ort

3.10 E-mail

4. Fiihrerschein

4.1 Flihrerscheinnummer

4.2 Name der ausstellenden Behorde (nur fiir auslandische Fiihrerscheine — es ist zwingend eine Kopie hinzuzufiigen)

4.3 Ausstellungsland des Fiihrerscheins (nur fiir ausléandische Fiirherscheine — es ist zwingend eine Kopie hinzuzufiigen)

5. Lieferungsoptionen
|:| 5.1 Normale Versendung (ohne Mehrpreis)
I:l 5.2 Bitte senden Sie die Karte per Einschreiben (Modalitdten und zuséatzliche Kosten siehe Webseite)

|:| 5.3 Bitte senden Sie die Karte in einer dringenden Lieferung (Modalitdten und zusatzliche Kosten siehe Webseite)

5.4 Telefonnummer fiir die Lieferung (obligatorisch)

5.5 E-Mail fiir die Lieferung (obligatorisch)
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6. Die Rechnung wird ausgestellt

@ 6.1 auf den Namen des Fahrers (Karteninhaber)

Unternehmensnummer (Falls sie selbststandig sind)

|:| 6.2 auf Namen meines Arbeitgebers oder sonstige Schuldner

Unternehmensnummer (MwSt.-Nummer fir auslandische Unternehmen)

Bezeichung des Unternehmens

Adresse (Strasse, Nummer und Briefkasten)

Postleitzahl Ort

Land

Referenz Bestellformular oder Bestellnummer (PO Nummer) (Optional)

7. Bitte senden Sie die Rechnung (kreuzen Sie das Zutreffende an, beide Varianten sind gleichzeitig moglich)

@ 7.1 Per E-Mail an die nachstehende Adresse

E-mail:

I:l 7.2 Per Post an die Rechnungsadresse

8. Erklarung

Ich erklére eidesstattlich:

- keine gultige Fahrerkarte zu besitzen (ausser im Fall einer Erneuerung).

- keinen weiteren Antrag einer Fahrerkarte eingereicht zu haben, auch nicht bei einer auslandischen zustéandigen Behérde.
- einen gultigen Flhrerschein zu besitzen (Ein Fiihrerschein ab Klasse B ist ausreichend).

- meinen gewdhnlichen Wohnsitz in Belgien zu haben, an der Adresse in 3.8 und 3.9

Unterschrift Datum (tt-mm-jjj)
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