Antrag auf //\

Befreiung von der Ausweispflicht RENNSTADT
SCHLEIZ

Antragsteller/in:

Familienname: Vorname:

Geburtsname: Geburtsdatum:

PLZ, Ort: Stralle:

Ich beantrage von der Ausweispflicht gemaR § 1 Abs. 3 des Gesetzes liber Personalausweise und den
elektronischen ldentitdtsnachweis befreit zu werden, da mir eine Teilnahme am 6ffentlichen Leben nicht mehr
moglich ist.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/in

Betreuer/in oder Bezugsperson:

Familienname: Vorname:
Geburtsname: Geburtsdatum:
PLZ, Ort: Stralle:

Ich beantrage fiir die oben genannte Person die Befreiung von der Ausweispflicht gemaR § 1 Abs. 3 des
Gesetzes (iber Personalausweise und den elektronischen Identitatsnachweis, da eine Teilnahme am
offentlichen Leben nicht mehr moglich ist.

Ort, Datum Unterschrift Betreuer/in oder Bezugsperson

Arztliche Bescheinigung:

Es wird bestatigt, dass der oben genannten Person eine Teilnahme am 6ffentlichen Leben nicht mehr moglich
ist.
Die Befreiung der Ausweispflicht wird beflirwortet.

Ort, Datum Unterschrift/ (Stempel) Arzt/Arztin

Bitte bringen Sie folgende Unterlagen mit:
¢ alter Personalausweis/ Reisepass
*  Geburtsurkunde
* Betreuerausweis bzw. offentliche Vollmacht
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