
Absenderin/Absender

Aktenzeichen (Bitte immer angeben!)

Datum

Zimmer-Nr.

TelefaxTelefon Durchwahl (Nebst.)

Sachbearbeiter/-in, ggf. E-Mail

PLZ, Ort

Antrag auf Ausstellung eines 
Fischereischeines 
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Angaben zur Person

Postleitzahl, Ort

Familienname, Vorname Geburtsdatum

Anschrift des Hauptwohnsitzes mit Straße, Hausnummer
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Listen-Nr.: /

Unterschrift der Antragstellerin/des Antragstellers 

Handzeichen (Sachbearbeiterin/Sachbearbeiter)Datum

Vom Stadtbüro auszufüllen:

Es hat vorgelegen:

In Liste eintragen

Gebühr 45,00 EUR bzw. 22,50 EUR entrichtet 

zum Vorgang

1.

2.

4.

Personalausweis/Reisepass/Kinderreisepass

1 aktuelles Passfoto

Nachweis über die abgelegte Fischerprüfung (Fischerprüfungszeugnis)

Patent als Küstenfischer

Jahresfischereischein für 3 aufeinander folgende Jahre

3.
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