
Vordruck der Fahrerlaubnisbehörde Stadt Kempten (Allgäu); Stand Juli 2025

Absender (=aktuelle Fahrschule)

ÄNDERUNG
zum Antrag von:

(Geburtsname: ) Familien-, Geburtsname

Vorname

Geburtsdatum -ort

Straße mit Hausnummer,
Postleitzahl und Wohnort

Telefonnummer und
E-Mail-Adresse

Fahrschulwechsel

Änderung der beantragten Klassen:

___________________________________________________________________________

Kempten (Allgäu), _______________________________________________
Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers, bzw. gesetzlichen Vertreters
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