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Inname d.d. 

 

AANVRAAGFORMULIER GEHANDICAPTENPARKEERKAART 

 
 

DIT BLOK HOEFT U NIET IN TE VULLEN 

 Uitdraai PIV 
 

Datum ontvangst: 
 
 

 Cliëntnummer: 
 
Werkprocesnummer: 

 

1. UW GEGEVENS  

Achternaam 
Als u bent getrouwd, vult u hier uw 
meisjesnaam in. 

 

Voorletters 
 

 

Geslacht 
 

 Man 
 Vrouw 

Geboortedatum 
 

 

Burgerservicenummer 
 

 

Straat en huisnummer 
Dit is het adres waar u daadwerkelijk woont. 
Dit kan verschillen van het adres waarop u 
ingeschreven staat bij de gemeente. 

 

Postcode en woonplaats 
 

 

Telefoonnummer 
 

 

E-mailadres 
 

 
 

Tijdelijk adres 
Vul de gegevens hieronder alleen in als u 
tijdelijk ergens anders verblijft, bijvoorbeeld in 
een ziekenhuis of in een instelling. 

 

Naam tijdelijk adres  
Indien van toepassing 

 

Straat en huisnummer 
 

 

Postcode en woonplaats  

Telefoonnummer   

Contactpersoon  
Vul de gegevens hieronder alleen in als 
iemand anders namens u de aanvraag doet. 
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Achternaam 
 

 

Voorletters  

Straat en huisnummer 
 

 

Postcode en woonplaats 
 

 

Telefoonnummer 
 

 

Relatie tot aanvrager 
 

 

Wilt u dat al onze berichten naar uw 
contactpersoon gaan? 

 ja 
 nee 

 
 

2. MEDISCHE GEGEVENS 

Uw huisarts 

Naam 
 

 

Straat en huisnummer 
 

 

Postcode en woonplaats 
 

 

Telefoonnummer 
 

 

Uw specialist  
Vul de gegevens hieronder alleen in als u 
naast uw huisarts bij één of meerdere 
specialisten in behandeling bent. 

 

Naam specialist 1 
Naam ziekenhuis 

 

Naam specialist 2 
Naam ziekenhuis 

 

Overig 
Bent u bij meer specialisten in behandeling? 
Of wilt u andere informatie over uw 
behandelend arts kwijt? Dan kan dat hier. 

 
 
 

 
 

3. VRAGEN 

Vraag 1 

Heeft u al eerder een gehandicapten-
parkeerkaart gehad? 

 ja 
 nee, ga door naar vraag 2 

Wat was het kaartnummer van uw 
vorige gehandicaptenparkeerkaart? 

 

Wat was de vervaldatum van uw 
vorige gehandicaptenparkeerkaart? 

 

Welk type gehandicaptenparkeerkaart 
heeft u al eerder gehad?  

 Bestuurderskaart  Passagierskaart  Allebei 
 

Welke instantie heeft uw vorige 
gehandicaptenparkeerplaats 
afgegeven? 
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Vraag 2 

Wat zijn uw beperkingen? 
Omschrijf in uw eigen woorden  
welke problemen u ervaart bij uw 
functioneren. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Sinds wanneer heeft u hier last van?  
 

Is bij u een ziekte of beperking 
vastgesteld? Zo ja, vul deze hier in. 
 

 

 
 

Vraag 3 

Welke gehandicaptenparkeerkaart wilt 
u aanvragen? 

 Bestuurderskaart  Passagierskaart  Allebei 
 

Bestuurderskaart 1 

• U kunt al minstens een half jaar niet verder dan honderd meter zelfstandig lopen. Ook niet met hulpmiddelen, zoals 
een stok of krukken2 

• U kunt zelf auto rijden. 
 

Passagierskaart 
• U kunt al minstens een half jaar niet verder dan honderd meter zelfstandig lopen. Ook niet met hulpmiddelen, zoals 

een stok of krukken2 
• U kunt niet zelf auto rijden. U heeft continu de hulp van een bestuurder nodig. 
 
1 Vraagt u een bestuurderskaart aan en heeft u een geldig rijbewijs? Dan is het mogelijk dat de minister van Verkeer en Waterstaat u - na 
onderzoek door een specialist - ongeschikt verklaart voor het besturen van een motorvoertuig. Uw rijbewijs wordt dan ongeldig verklaard.  
2 Zit u blijvend in een rolstoel? Dan komt u in elk geval in aanmerking voor een gehandicaptenparkeerkaart. Wel is meestal een geneeskundig 
onderzoek nodig. 

 
 

4. INSTEMMINGSVERKLARING EN PASFOTO 

Pasfoto 

Voeg één recente pasfoto toe bij deze aanvraag 

Instemmingsverklaring 

U verklaart er geen bezwaar tegen te hebben dat: 

• Uw huisarts of specialist informatie over uw beperking deelt met de medisch adviseur die het medisch onderzoek 
uitvoert. 

• De medisch adviseur het advies doorstuurt voor de beoordeling van de aanvraag. Ook kan het advies worden gebruikt 
voor een mogelijke bezwaar- en beroepsprocedure. 

• Wij de gegevens uit deze aanvraag gebruiken voor het behandelen van uw aanvraag en om de medisch adviseur te 
informeren. 
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U verklaart de vragen hierboven naar waarheid te hebben ingevuld.  
 
Op de verwerking en uitwisseling van uw gegevens is de Algemene verordening gegevensbescherming (AVG) van toepassing. 
Meer informatie kunt u vinden op de gemeentelijke website en op Rijksoverheid.nl/persoonsgegevens.  
 

Datum  

Plaats  

Handtekening aanvrager 
 
  

 

Handtekening wettelijk 
vertegenwoordiger 
Alleen invullen als de rechter  u een 
wettelijk vertegenwoordiger heeft 
toegewezen. 
 
Reden waarom u deze aanvraag niet 
zelf heeft ondertekend: 
 

 

 
 
 
 


