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Antrag  
auf Anerkennung einer Lehrkraft für Gefahrgutbeauftragtenschulungen  
 

 
 

Antragsteller 
 
Unternehmen:                 
 
Anschrift / Betriebssitz:              
 
                  
 

Telefonnummer:     Fax:     
 

E-Mail:                      
 
 
Ich / Wir beantrage/n für Herrn / Frau  
 
Name, Vorname:           
 
Geburtsdatum, -ort:           
 
Telefonnummer:                           
 
E-Mail:             
 
 
die Lehrtätigkeit für folgende Schulungen: 
 
Grundlehrgänge, sowie Schulungen im Rahmen der Verlängerungsprüfung für folgenden 
Verkehrsträger (Zutreffendes bitte ankreuzen):   
 

  Straße    Eisenbahn   Binnenschiff   Seeschiff 
 
Die fachliche Qualifikation sowie die Befähigung zur erwachsenengerechten Vermittlung der 
Kenntnisse werden jeweils durch entsprechende Zeugnisse, Nachweise oder Bescheinigungen belegt 
und dem Antrag beigefügt. 
 
 
 

Folgende Anlagen sind dem Antrag beizufügen:  
 
 Lebenslauf zur Darstellung des beruflichen Werdegangs 
 Nachweis der fachlichen Qualifikation für die jeweiligen Themensektoren 
 ggf. ADR-Bescheinigung / Schulungsnachweis für Gefahrgutbeauftragte 
 Nachweis der Befähigung zur erwachsenengerechten Vermittlung der Kenntnisse 
 Bereitschaftserklärung zur Ausübung der Referententätigkeit 

 
 Sonstiges:          
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Rechnungsanschrift:            
  
                  
 
 
 
Ich/Wir versichere/n die Richtigkeit der im Antrag und seinen Anlagen gemachten Angaben. 
 
 
 
 
 
_________________________  _________________________________________________ 
Ort, Datum    Unterschrift und Stempel Lehrgangsveranstalter bzw. Vertreter    
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