Antrag auf Erteilung einer Ausnahmegenehmigung

Antragsteller/-in:

Name Vorname
Stadtverwaltung Landau in der Pfalz
StraBenverkehrsbehérde Geburtsdatum Telefon
Klaus-von-Klitzing StraBe 2
76829 Landau in der Pfalz Wohnort Strae Hausnummer

zustandiges Landesamt fuir Soziales, Jugend und Versorgung Datum letzter Bescheid und Az

Ich bin schwerbehindert und beantrage die

[JErteilung einer Ausnahmegenehmigung gem. § 46 Abs. 2 S. 1 StVO zur Bewilligung von
Parkerleichterungen fiir besondere Gruppen schwerbehinderter Menschen in Rheinland-Pfalz (gelber
Parkausweis) wegen:

[J 1. Gehbehinderung (Merkzeichen ,G"). Die Voraussetzungen fir das Merkzeichen ,.aG" (auBergewdhnlich
gehbehindert werden knapp verfehlt; die mogliche Gehstrecke betragt ca. 100m.
Vorlage entsprechender Unterlagen liber die mégliche Gehstrecke sind zwingend notwendig.

[] Erteilung einer Ausnahmegenehmigung gem. § 46 Abs. 1 Nr. 11 StVO zur Bewilligung von
Parkerleichterungen fiir besondere Gruppen schwerbehinderter Menschen (orangener Parkausweis)

[ 2. mit dem Merkzeichen G und B und einem GdB von mind. 70 allein fiir Funktionsstérungen an den

unteren GliedmafBen (und der Lendenwirbelsaule, soweit sich diese auf das Gehvermdgen auswirken)

und gleichzeitig einem GdB von mind. 50 fur Funktionsstorungen des Herzens oder der Atmungsorgane

. die an Morbus Crohn oder Colitis ulcerosa erkrankt sind, wenn hierfiir ein GdB von mind. 60 vorliegt.

. mit kiinstlichem Darmausgang und zugleich kunstlicher Harnableitung, wenn hierfir ein GdB von

mind. 70 vorliegt.

5. kann auch denjenigen erteilt werden die nach ,versorgungsarztlicher Feststellung” dem Personenkreis nach
den oben genannten Ziffern gleichzustellen sind.
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[] Erteilung einer Ausnahmegenehmigung gem. § 46 Abs. 1 Nr. 11 StVO zur Bewilligung von
Parkerleichterungen fiir schwerbehinderte Menschen (blauer Parkausweis) wegen:

[ 6. auBergewshnliche Gehbehinderung

[0 7. Blindheit

[0 8. beidseitige Amelie

[ 9. Phokomelie

[1 10. vergleichbare Funktionseinschrankungen im Sinne Ziffer 8 oder 9

Ich kann mich wegen der Schwere des Leidens dauernd nur mit fremder Hilfe oder mit groBer Anstrengung
auBerhalb der Kraftfahrzeuges bewegen.

Ich lege vor:

[J schwerbehinderten-Ausweis [ schwerbeschadigten-Ausweis

[ versorgungsbescheid [JLichtbild (nur fur den blauen Parkausweis)
O

[ Ich besitze ein eigenes Fahrzeug und fahre selbst.
O ich fahre nicht selbst, bin aber auf die Benutzung eines Kraftfahrzeuges angewiesen.

Landau in der Pfalz,

Unterschrift Antragsteller/-in
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