(Name, Vorname) (Telefon-Nummer)

(Postleitzahl, Wohnort) Drucken

(StralRe)

An den Datum:
Landrat des

Kreises Diuren

-StralRenverkehrsamt - 36/1 -

52348 Duren

Betr.: Antrag auf Erteilung eines Bewohnerparkausweises fur die

(Strale)
in
(Gemeinde/ Stadt)

Hiermit beantrage ich einen Bewohnerparkausweis fiir den o.g. Bereich.

Erkldrung:

[ ] Ich bin unter der o.a. Adresse mit erstem Wohnsitz gemeldet und wohne dort.
[ ] Ich bin Halter des/ der Fahrzeuge(s) mit dem amtl. Kennzeichen

[ ] Laut beigefiigter Bescheinigung des Halters benutze ich dauernd das Fahrzeug mit
dem amtl. Kennzeichen.

Aulierdem erklare ich, dass ich nicht im Besitz eines gultigen Parkausweises fir den o.g.
Bereich bin. Bei Fortfall der Voraussetzungen fur die Erteilung der Sonderberechtigung
(VeraulRerung des Fahrzeugs, Umzug, Fortfall der Nutzung des o.a. Fremdfahrzeuges)
werde ich den Parkausweis dem Strallenverkehrsamt des Kreises Duren zurlckgeben.
Gebuhren werden nicht erstattet. Mir ist bekannt, dass der Parkausweis nicht tUbertragbar
ist.

(Unterschrift des Antragstellers)



StralRenverkehrsamt Diren, den
36/1 - 36 38

Betr.: Erteilung eines Bewohnerparkausweises fur die
Gemeinde/ Stadt , (Kennziffer )

Bezirk , (Kennbuchstabe )
(StraRe)

fur das/ die amtl. Kennzeichen

Verfiigung:

1.) Der/ Die Antragsteller/in hat heute mit umseitigem Antrag folgende Unterlagen vorge-
legt:

() Personalausweis
() Fahrzeugschein

() Bescheinigung des Fahrzeughalters, wonach der Antragsteller berechtigt ist, das
Fahrzeug dauernd zu benutzen

() Die Meldeverhaltnisse wurden beim Ordnungsamt Uberprift.

2.) Es wird ein Bewohnerparkausweis erteilt.

3.) Die Verwaltungsgebuhr wurde bezahlt. Ein Gebuhrenbescheid wurde ausgestellt.

4) Z.d.A

(Unterschrift des Sachbearbeiters)

Erklarung:
Den o.a. Bewohnerparkausweis habe ich heute erhalten. Ich bin nochmals daruber in

Kenntnis gesetzt worden, dass bei Fortfall der Voraussetzungen der Parkausweis zuruck-
gegeben werden muss.

Duren, den

(Unterschrift des Empfangers)
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