
Kreisverwaltung 
Rhein-Hunsrück-Kreis 
Untere Fischereibehörde 
Ludwigstraße 3-5 
55469 Simmern 
 

Antrag auf Zulassung zur Fischerprüfung 
zur Erlangung des ersten Fischereischeins 

 

Datenschutzrechtlicher Hinweis: Die Daten werden aufgrund § 36 LFischG i. V. m. § 36 FischGDV RP erhoben und sind für die 
Antragsbearbeitung erforderlich. Ohne diese Angaben kann der Antrag nicht bearbeitet werden. 

 
Hiermit beantrage ich meine Zulassung zur Fischerprüfung. Zur Person mache ich folgende Angaben: 
 
a)  Name: _____________________________________________________________ 
 

Vorname: _____________________________________________________________ 
 
Beruf: _____________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum: ___________________________ 
 
Geburtsort: ___________________________ Landkreis: ________________________ 
 
Straße, Hausnummer: ____________________________________________________________ 
 
Plz, Wohnort: ____________________________________________________________ 
 
Telefon: ____________________________________________________________ 
 
E-Mail: ____________________________________________________________ 
 
Datum der Prüfung: ____________________________________________________________ 

 
b) Ich bin wegen Verstoßes gegen fischereirechtliche Vorschriften oder wegen Tierquälerei oder 

wegen vorsätzlicher Beschädigung von Anlagen, Fahrzeugen, Geräten oder Vorrichtungen, die der 
Fischerei oder Fischzucht dienen, oder von Wasserbauten rechtskräftig verurteilt oder mit einem 
Bußgeld belegt. 
 

 Nein    Ja  Gericht bzw. Verwaltungsbehörde, ggf. Aktenzeichen,  
 
Zeitpunkt:            _______________________________________________________________ 
 

c) Ich habe bereits an einer Fischerprüfung teilgenommen. 
 

 Nein    Ja  Landkreis/Stadt, Bundesland, Prüfungsdatum: 
 
    ______________________________________________________________ 
 

Bestanden:   Nein        Ja   
 

Ich versichere die Richtigkeit der vorstehenden Angaben. Es ist mir bekannt, dass ich im Falle 
unrichtiger oder unvollständiger Angaben oder im Falle der Vorlage unzutreffender Urkunden von der 
Teilnahme an der Prüfung ausgeschlossen bzw. die bestandene Prüfung für ungültig erklärt werden 
kann und das Fischerprüfungszeugnis sowie der erteilte Fischereischein eingezogen werden können. 
 

Ich bestätige, die Informationen nach Artikel 13 DSGVO erhalten bzw. unter www.kreis-sim.de zur 
Kenntnis genommen zu haben. 
 
_________________________, den _______________ ____ ______________________________ 
                       (Unterschrift) 
 
Für minderjährige Antragsteller 
 
Einverständniserklärung eines Erziehungsberechtigten: 
 

Ich bin damit einverstanden, dass  mein Sohn /   meine Tochter den obenstehenden Antrag stellt. 
 
________________________, den ____________________ ______________________________
             (Unterschrift) 

http://www.kreis-sim.de/
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