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atrineholms kommun \

SERVICE- OCH TEKNIKFORVALTNINGEN
Myndighet och Nyproduktion
641 80 Katrineholm

Tfn 0150-570 00 vx.
Tfn 0150-571 49 handlaggare

Besotksadress:
AVA-huset
Tradgardsgatan 1

Ansdkan om

Parkeringstillstand for rorelsehindrade

O Jag soker for forsta gangen (har aldrig haft parkeringstillstand tidigare)

OJag har/har haft parkeringstillstand tidigare (i denna eller annan kommun),

OJag har sokt tidigare men fatt avslag den........................ (artal eller &r+manad)

Personuppgifter i ansékan behandlas i enlighet med Personuppgiftslagen.

Jag ger mitt tillstand till att:
e Informationen jag lamnar far lagras och bearbetas i register av ansvarig forvaltning/namnd.

e Service och teknikforvaltningens handlaggare och fortroendelékare vid behov far kontakta
intygsskrivande lakare for att fa kompletterande upplysningar.

Ort Datum Sokandens underskrift

Service och Teknikforvaltningens noteringar:
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For snabbare behandling fyll i alla relevanta uppgifter

Sokande (alltid den rorelsehindrade)

Personnummer

Efternamn, fornamn (tilltalsnamn understruket)

Bostadsadress Tfn bostaden
Postadress (posthummer och postort) Tfn arbetet
Kontaktperson (om annan &n sdkanden) Tfn dagtid

OBS! Ansdkan kan bara géras som forare ELLER passagerare
0 Jag kor sjalv fordonet O Jag ar passagerare

Mina gangproblem orsakas av:

OBS!!! Nedanstaende ifylles ENDAST om du soker som passagerare

O Kan klara arenden pa egen hand [ Endast hjalp i och ur fordon

[J Kan ej lamnas utan tillsyn (beskriv tillsynsbehovet):

O Hjalp vid vistelsen utanfor fordonet (beskriv behovet av hjalp fran foraren):




ANSOKAN OM PARKERINGSTILLSTAND FOR RORELSEHINDRADE

Jag anvander REGELBUNDET nedanstaende hjalpmedel (vid behov):

O Rullstol O Rollator

O Annat hjalpmedel:................ocooii

O Kapp/ar, krycka/kryckor eller bock/ar

O Jag anvande inget hjalpmedel
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O Levande stod

OBS! Ange endast de hjdlpmedel som anvands i samband med bilfard samt vistelse

utanfor fordonet.

Jag kan med betydande svarighet ga:

Med stod av ovanstdende hjalpmedel
O Mindre &n 25 m

0 25 — 100 meter

1100 — 200 meter

O mer &n 200 meter

Utan st6éd av hjalpmedel
O Mindre &n 25 m
00 25 — 100 meter
00 100 — 200 meter

O mer &n 200 meter

Gangfoérmagan som anges ska vara:

o fran fordonet mot/till malpunkten (ej fran bostad till bil).

e den gangférmaga du har minst halften av veckans dagar.

e istrackan ska du rakna med 3-4 stdende pauser ELLER 1 sittande paus

Har du svart att ange i meter — ge exempel pa stracka, t.ex. fran parkeringen och in till

Kvarnen

Behdover Ni fordonet i arbetet / for att ta Er till och fran arbetet? O Ja 0 Nej
Beraknad varaktighet:

O mindre &n 6 manader [ 6 man—1 ar O1-2a& O2-3a [ Bestadende

Eventuella kommentarer om gangformagan som ej kan anges i formularet ovan:
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Att fylla i blanketten:

e Ange vad som orsakar dina gangproblem, varfor du anser dig behova ett
parkeringstillstand for rorelsehindrad.

e Du kan inte soka bade som forare och passagerare

e Fyll i kontaktperson om nagon annan an sokande skall kontaktas, t.ex. om
sokande ar ett barn, hor daligt, eller talar dalig svenska

e Tank pa att alla uppgifter som anges skall vara i samband med bilakning samt
vistelse utanfor fordonet (gangférmaga eller hjalpmedel i hemmet ar inte
relevant).

e Skriv under blanketten och skicka in den till:
Katrineholms kommun
Service- och teknikfdrvaltningen
641 80 Katrineholm

Handlaggningsrutiner:

e Nar ansokan kommit in bedoms den, vid svarbedémda uppgifter kan lakarintyg
komma att kravas, du far da ett brev med begaran om komplettering.

e Beslut fattas: bifall:  vid forlangning med befintlig foto, tillverkas kortet och
utlamningsbevis skickas.
vid nyansokan, skickas fotoblankett, nar den aterkommit
tillverkas kortet och utlamningsbevis skickas.
avslag:  kopia pa beslutet skickas tillsammans med besvars-
hanvisning (hur och var man 6verklagar beslutet).

e Kortet kan hamtas ut - tank pa att ta med utlamningsbeviset samt det gamla
kortet.

e Normal handlaggningstid 2 veckor — 1 manad, kan bli langre vid komplettering
med lakarintyg.

Tank pa:

e Bedomning sker utifran Vagverkets rekommendationer.
Vart bedémningsunderlag ar din gangférmaga, darfor ar det viktigt att
alla uppgifter om gangstrackor fylls i, utan hjalpmedel men framfor allt
med hjalpmedel om sadant anvands.
Problem att komma i och ur bil ar inte skal for att bevilja parkerings-
tillstand.

e Kommunens beslut om parkeringstillstand kan éverklagas hos lansstyrelsen.

Skicka inte nagot foto med anstkan - vid nyansokan och om fotot
behover bytas ut sa kommer fotoblankett med posten — dar far ni skriva
namnteckning och bifoga foto som sedan skannas in till parkeringstillstandet
(tidigare inskickade foton sparas och ateranvands tills dom behdver bytas ut).
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