An den
ARZTLICHEN MOBILITATSKLUB OSTERREICHS
1010 Wien, Weihburggasse 9/3/22

Ich beantrage die Verleihung der Auszeichnung fur Jahre
straffreies Fahren und gebe meine Personaldaten wie folgt bekannt:

Name:

Adresse:

Geboren am: in

Ich erklare ehrenwortlich, dass ich in der Zeit vom Jahre bis

heute keine gerichtliche Strafe wegen eines Verkehrsunfalles bzw.
Fahrlassigkeitsdeliktes (8 335, 431 etc. St.G.B.) erhalten habe, wobei bei
der Bewerbung des Zeitraumes fur das straffreie Fahren auch bereits
getilgte Strafen berlcksichtigt werden mussen. Der in Frage kommende
Zeitraum des straffreien Fahrens muss daher tatséchlich frei von solchen
Strafen sein.

Ich habe die Bedingungen fur die Verleihung der Auszeichnung fur
straffreies Fahren zur Kenntnis genommen.

Ein polizeiliches Leumundszeugnis liegt bei.
Daten meines Fihrerscheines:

Zahl:

ausgestellt am:

ausgestellt von:

Datum: Unterschrift



