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Miljé- och samhallsbyggnadsnamnden

Uppgifter om den undersokte

Férnamn och efternamn Personnummer

Information till intygsskrivande Iakaren om beddmningsgrunder etc. se nasta sida

Uppgifterna baseras pa (kryssa i aktuell ruta)

[ Besok av stkande  [] Journalanteckningar [] Kontakt med anhdrig [ Uppgifter lamnade av sokande

[ Telefonkontakt med sékanden [ Personlig kinndedom sedan (ange artal):

Diagnos
Sjukdomen/skadan uppstod ar:

Beskriv rorelsehindret eller andra problem att forflytta sig som sékande har. Skriv p& svenska.

Hur &ar den objektiva bedémningen gjord? Till exempel till och fran undersokningsrummet

Handikappets berédknade varaktighet

[J<6méanader []6manader—1ar []1-3ar [JMeran3ar

Hjalpmedel och forflyttning

Anvands hjalpmedel?
[ Ja, ange vilket hjalpmedel:

[J Nej, ange varfér:

Forflyttning néar hjalpmedel anvéands (l&akarens bedémning)
Sokande kan forflytta sig meter pa plan mark utan pauser

Sokande kan forflytta sig meter pa plan mark med antal pauser

Forflyttning nér hjalpmedel inte anvands

Sokande kan forflytta sig meter utan hjalpmedel

Far sokande kora fordonet sjalv?

[ Ja, ange slutdatum for kérkortet: [ Nej

Klarar den sokande att ensam invanta foraren vid malpunkten medan denne parkerar fordonet?

[JJa [Nej

Om svaret ar nej, av vilka skal?

Underskrift

Datum Legitimerad lakares namnunderskrift Namnfortydligande

Eventuell specialistkompetens Telefon (aven riktnr)

Tjénstestélle




Storumans
| kommun
LUSPIE

Milj6- och samhallsbyggnadsnamnden

Information till intygskrivande lakare

Vad ar parkeringstillstand for rérelsehindrad?

Parkeringstillstandet ar ett undantag fran lokala trafikforeskrifter gallande parkering. Parkeringstillstandet
ger inte bara ratt att parkera pa sarskilda reserverade platser, det innebar ocksa forlangda parkeringstider
och rétt att parkera pa vissa platser dar parkering ar forbjuden samt vanligtvis aven avgiftsbefrielse.

Parkeringstillstandets fordelar innebar att det ar en eftertraktad handling. For att de som ansoker om
parkeringstillstdnd ska behandlas jamlikt dver hela landet och for att sékerstalla att de som verkligen &r i
behov av ett tillstdnd far det, ar det viktigt att lakarintyget pa ett objektivt satt beskriver rorelsehindret och hur
detta paverkar formagan att forflytta sig till fots.

Parkeringstillstdndet ar inte ndgon social forman utan ett undantag som syftar till att géra samhallet tillgangligt
for alla.

Vem kan fa parkeringstillstand for rorelsehindrad?
En person som har ett varaktigt funktionshinder som innebér vasentliga svarigheter att forflytta sig pa egen
hand mellan fordonet och parkeringsplatsen pé ett rimligt gangavstand kan beviljas parkeringstillstand.

For rorelsehindrad som inte sjalv kor fordon kan parkeringstillstand utfardas om man behover forarens hjalp
utanfor fordonet i den grad att man inte ensam kan invanta foraren vid malpunkten.

Utredningen
Beddmning av ansokan gors av kommunens handlaggare som kan ha en fortroendelakare att tillga.

Beslutande myndighet ar den kommunala namnd som har ansvar for trafikfragor.
Vid ansokan om fornyelse av parkeringstillstand utgor tidigare innehav inte automatiskt att ansékan beviljas.

Kommunens beslut om parkeringstillstand kan 6verklagas hos lansstyrelsen.

Exempel pa bedémningsgrunder

e Bedomningen av rorelsehindret ska grunda sig pa formagan att forflytta sig till fots med eventuella
hjalpmedel. | vissa fall ar rorelsehindret féljden av ett sjukdomstillstdnd eller fobi som indirekt paverkar
gangformagan. | dessa fall kravs i regel intyg fran lakare med specialistkompetens.

e Beddmning av om en rorelsehindrad, som inte sjalv kor motordrivet fordon, regelbundet behéver hjalp av
foraren utanfor fordonet bor grundas pa sokandens formaga att ensam invanta foraren vid malpunkten.

e Parkeringstillstdnd ar giltiga i hogst fem ar.

e Parkeringstillstdnd ar inte avsedda for ett kortvarigt rérelsehinder. Parkeringsproblemet far da losas pa
annat satt.

e Enbart svarigheter att bara utgor inte grund for parkeringstillstand.
e Blind person som inte har nagot rérelsehinder ges normalt inte parkeringstillstand.

e Enbart mag- och tarmproblem som medfor att en person kan f& akut behov av en toalett ger inte ratt till
parkeringstillstand for rorelsehindrad. For detta andamal kan sarskilda tillstand utfardas.

e Enbart svarigheter att ta sig i och ur bilen utgér inte grund for parkeringstillstand.

Mer information
Ytterligare upplysningar om regler och tillampning finns i SKLs "Parkeringshandbok, lagstiftning, regler och
tillstandgivning”. Den kan bestéllas fran Sveriges Kommuner och Landsting.

Postadress BesoOksadress Telefonnummer, kundtjanst E-post
Storumans kommun Storumans kommun 0951-140 00 mbn@storuman.se
MSBN Blavagen 242 Hemsida:

923 81 Storuman 923 81 Storuman www.storuman.se
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