Sid1(4)

OM PARKERINGSTILLSTAND FOR RORELSEHINDRADE

Skicka ansékan till den kommun dr du 3r folkbokfsrd, Om du inte &r folkbokfard i Sverige, skicka
anstkan till den kommun dar du befinner dig.

F&r att kunna tillverka parkeringstillstandet behévs ett foto pa dig och din namnteckning, se bilaga
till ansdkan (sid 2), Fér att styrka din anstkan kan ett I3karintyg bifogas (sid 3).

[ ] Jag anstker fér forsta gangen [] Tidigare P-tillstand med nr giltigt till den
Sdkande (alitid den rérelshindrade)
F8rnamn {var god texta} Efternamn Personnummer (
Postnummer Postort Telefon (&ven riktnr)
|

Bostad (utdeiningsadress, gata, box etc)

E-postadress
|

Beskriv dina svarigheter att fdrfiytta dig. Uppge hur dngt du kan farflytta dig med respektive utan hj3lpmedel.
' ]

|

[—' Jag har kérkort och séker som férare
m Jag kbr aldrig sjélv och kan inte véinta en stund vid malpunkten medan f8raren parkerar bilen (Fyil i varfér nedan)

L

Bifogade handlingar

[_" L&karintyg m Kopia av eventuellt tidigare parkeringstilistand i annan kommun

Annan handling

Jag ger mitt tillstand till att kommunens handldggare och konsultlskare vid behov fir kontakta
intygsskrivande l&kare f6r att f& kompletterande upplysningar.

Ovanstéende uppgifter, foto och namnteckning (se Bilaga till Anstkan) samt uppgifter om
tillstandets giltighet m.m. kommer att behandlas enligt personuppgiftslagen (Pul) samt lagen
om behandling av personuppgifter inom socialtjinsten.

Datum Underskrift

Handliggarens kommentarer _
I
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Sid2 (4}

Bilaga till ansdkan

OM PARKERINGSTILLSTAND FOR RORELSEHINDRADE

Plats for

Ortoch datum J
stkandens foto

Stkandens namnteckning skrivs pa den streckade linjen nedan

S8kandens personnurmmer: : H

Upplysningar

Fér att tillstdndet ska kunna utfirdas behdvs:
- nytaget ansiktsfoto i passfotoformat (se ovan).
~ sdkandens underskrift (ovan pa denna bilaga).

Om foto och namnteckning inlimnas tillsammans med ansékan kan handldggningen
ga snabbare. Fist foto pa anvisad plats.
Uppgifterna i denna bilaga kan komma att lmnas ut till korttillverkaren.

Ifylls av kommunen i de fall kortet produceras av annan leverantsr
Kommunkod Kommunens namn ‘J
Handlaggarens fdrnarnn Handlaggarens efternamn Bestdliningsdatum - 1
Uppgifter fér parkeringstilistdndet (ifylls av kommunen)
Sista giltighetsdag (dag, ménad, r) Alternativ giltighetstid I Lépnummer r Fidelsedr Kén Fbrare/passagerare
| Man Kvinna
) Fdrnamn Efternamn

Foto finns ) Eventuellt tidigare tillstandsnummer (pX den sbkandes tidigare ort) Den skande kan e sjsly skriva sitt namn

Ja | Ej skrivkunnig 1 ] Kan ej underteckna ‘
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