Kanton Schaffhausen
Strassenverkehrs- und Schifffahrtsamt

Ernst Miiller-Strasse 2
CH-8207 Schaffhausen

Tel. 052 632 68 88

E-Mail: sekretariat.stva@sh.ch

www.sh.ch

Gesuch um Erteilung eines Kollektiv-Fahrzeugausweises
in Verbindung mit Handlerschildern

Sofern vorhanden, geben SH U SH U
Sie bitte die Nummern lhrer
Héandlerschilder an: SH U SH U

Die Punkte 1 bis 20 sind vom/von der Gesuchsteller/in, bzw. Halter/in, vollstindig auszufiillen

Art des Kollektiv- _ Motorrader Kleinmotorrader

1. Fahrzeugausweises
Art. 22 Abs. 1 VWV

Motorwagen

_ Landwirtschaftliche Mtfzg. Arbeitsmotofahrzeuge Anhanger

Firma
Firmenbezeichnung Name Vorname
gemass Handelsregister
2. Geb.-Datum Heimatort
Betriebsinhaber
Inhaber/in, bzw. Halter/in, Strasse Nr.
des Betriebes
PLZ Ort
3. | Handelsregister (HR) im HR eingetragen (Auszug liegt bei) im HR nicht eingetragen
4. | Geschaftseroffnung Datum
5. | Mehrwertsteuer MWST-Nr.
Strasse
PLZ/Ort
6. | Standort des Betriebes Telefon
Mobile
Email

Art(en) des Betriebes
7. Gemass Anhang 4 VVV

Umfang / Grésse

Anzahl Beschaftigte, inkl. Inhaber (Details unter Punkt 20):

Art. 23 Abs. 1 Bst. b VWV

8. | des Betriebes Anzahl Fahrzeuge / Fahrzeugpark:
9 Betrlebshaftpfiicht Original (graue Karte) liegt bei keine Veranderung
* | Art. 23 Abs. 1 Bst. ¢ VVV
. Werkstatt / Garage  Blro  Abstellplatze im Freien
10. | Fotos / Grundriss (GB-Nr) | p|5; Grundriss Gebaude (Werkstatt) + Abstellfiache
Name/Vorname
Geburtsdatum
Strasse
PLZ/Ort
Fir die Betriebssicherheit [ £ o nter Beruf
11. | verantwortliche Person

Kopie Fahigkeitsausweis liegt bei

Kopien Arbeitszeugnisse liegen bei

Kopie Fuhrerausweis liegt bei

Betreibungs- und Konkursregisterauszug liegt bei
Zentralstrafregisterauszug liegt bei (Bezug: www.ofj.admin.ch oder am Postschalter)
keine Veranderung
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12. | Werkstatt

Eigene Werkstatt am Standort gemass Punkt 6

Grosse: m2

Fahrzeuge werden bei folgender Garage aufbereitet (Vertragskopie liegt bei):

13. | Grossen / Flachen

Ausstellungsraum: m? | Biro:

m?2

in Werkstatt integriert
in Ausstellungsraum integriert

14. | Abstellplatze

Total fir mindestens
Platze in der Werkstatt und

Fahrzeuge, davon
Platze im Freien

15. | Andere Lokalitaten Nein Ja Details:

16. | Handel mit Fahrzeugen Nein Ja Fahrzeuge pro Jahr:
17. | Reparatur von Fahrzeugen Nein Ja Fahrzeuge pro Jahr:
18. | Vertretungen Nein Ja Marke(n):

19. | Selbstabnahmen Nein Ja Marke(n):

Name / Vorname der

20. Beschiftigten

Tatigkeit im Betrieb Pensum

Seit (Monat/Jahr)

obige Beschaftigtenliste ist komplett

Beschéftigte gemass beiliegender Liste (obige Rubriken zwingend)

21. Bemerkungen:

Gemass Strassenverkehrsgesetz (SVG Art. 97 Ziff. 1) wird, wer vorsatzlich durch unrichtige Angaben, Verschweigen erheblicher Tatsachen oder
Vorlagen von falschen Bescheinigungen einen Ausweis oder eine Bewilligung erschleicht, mit Freiheitsstrafe bis zu drei Jahren oder Geldstrafe

bestraft.

Firmenstempel,
Ort und Datum:

Unterschrift:

bitte im Feld unterschreiben

ADb hier bitte leer lassen - wird vom Strassenverkehrsamt ausgefiillt

[J Neuaufnahme
[ neue verantwortliche Person
[J zusatzliches HS fir:

[ Betriebslberpriifung / Nachkontrolle

0 Um- oder Neubau

LI Firmennamenanderung
[J Motorwagen

[0 anderer Grund:

L] Geschéftssitzverlegung
[0 Geschéftslibernahme
[J Motorrad

] Zeugnisse Uberprifen

O Fachprifung anordnen > [ Zeugnisse i.0.

O Fachprufung i.O.

[] Betriebsumfang i.O.

O Raumlichkeiten i.O.

[J Graue Karte liegt vor

U] Fehlende Unterlagen:

[ Betriebsinspektion anordnen: [ Ja O Nein O mitlKL [ Zusatzliche Abklarungen:
Maschinenpark gemass VVV 0 vorhanden O es fehlt:
Werkzeuge gemdss VVV [ vorhanden 1 es fehlt:

[0 Betriebsinspektion durchgefiihrt am:

Abnahme IKL erfolgt:

Anforderungen erfullt: [ Ja
O Ja

O Nein
O Nein

I mit Auflagen
O Bericht IKL folgt

Bemerkungen / Auflagen des Chefexperten:

Datum

Unterschrift Chefexperte StVA

Unterschrift Betriebsinhaber

I Auflagen:

[J Handlerschild kann zugeteilt werden

Datum

Visum Chef StVA
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