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Der EU-Schwerbehindertenparkausweis ist
fur folgenden berechtigten Personenkreis vorgesehen:

» schwerbehinderte Menschen mit einer auBergewéhnlichen Gehbehinderung
(Merkzeichen ,aG");

» blinde Menschen (Merkzeichen ,BI*);

» schwerbehinderte Menschen mit beidseitiger Amelie oder Phokomelie oder
vergleichbaren Funktionseinschréankungen (Fir diesen Personenkreis gilt die
Besonderheit, dass die zeitlichen Begrenzungen, die eine Betatigung der
Parkscheibe voraussetzen, nicht gelten.)

Der blaue EU-einheitliche Parkausweis bietet eine Vielzahl an Parkerleichterungen,
die zum Teil auch in den EU-Mitgliedstaaten anerkannt werden. Er berechtigt zum
Beispiel auch zum Parken auf speziell gekennzeichneten
Schwerbehindertenparkplatzen (Rollstuhlfahrersymbol).

Fir die Beantragung werden folgende Unterlagen benétigt:

> Schwerbehindertenausweis mit Merkzeichen ,aG" oder ,Bl“ (Bei beidseitiger
Amelie oder Phokomelie ohne besonderen Eintrag im
Schwerbehindertenausweis, wird ein entsprechender Feststellungsbescheid
der Versorgungsverwaltung)

Lichtbild

Personalausweis oder Reisepass inkl. Meldebescheinigung

Vollmacht des Antragstellers zur Beantragung / Abholung der Ausnahme
durch Dritte

Schwerbehinderte, die im Besitz eines ,alten Parkausweises® (EU-
Parkausweis oder Parkerleichterung) sind, legen diesen bitte im Original vor
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Der EU-einheitliche Schwerbehindertenparkausweis wird fir die Dauer der Gultigkeit
des Schwerbehindertenausweises, jedoch fir maximal fiinf Jahre widerruflich erteilt.

Diese Ausnahmegenehmigung wird geblihrenfrei erstellt.



Eingangsstempel/Vermerk

Antrag

auf Erteilung einer Ausnahmegenehmigung nach § 46 StVO zur Bewilligung von
Parkerieichterungen fiir schwerbehinderte Menschen ohne ""aG"-Bestitigung

Antragsteller/-in

Name, Vorname:

StraBe, Hausnummer:
PLZ, Ort:
Geburtsdatum:

Geschéftszeichen
Schwerbehindertenausweis:

Ausstellende Behdérde:

Bescheid vom:

ggf. gesetzl. Vertreter /
Bevollmachtigter*

Ich beantrage aufgrund meiner Behinderung eine Ausnahmegenehmigung zur
Bewilligung von Parkerleichterungen fiir schwerbehinderte Menschen. Eine
zuerkannte auBergewdhnliche Gehbehinderung (Merkzeichen "aG") oder Blindheit

(Merkzeichen "BL") liegt bei mir nicht vor.

Ich bin damit einverstanden, dass die zustindige StraBenverkehrsbehdrde im
Rahmen der Bearbeitung des Antrages die fir die Entscheidung erforderlichen
Auskinfte {ber Art und AusmaB meiner Behinderung beim Sozialamt des
Landkreises Goérlitz, SG Schwerbehinderienrecht, einholt. AuBerdem stimme ich
einer Ubermittlung dieser Auskiinfie vom Sozialamt, SG Schwerbehindertenrecht, an

die StraBenverkehrsbehorde zu.

On, Datum Unterschrift Antragstelier/-in

*Vorlage eines entsprechenden Nachweises



