
Aanvraag gehandicaptenparkeerkaart  

voor de inwoners van Bloemendaal en Heemstede 

U kunt dit formulier digitaal invullen, ondertekenen en digitaal verzenden of u print eerst het formulier, 

vult het in, ondertekent en verzend het formulier per post. 

Ondergetekende, 

Gegevens aanvrager 

Burgerservicenummer : (BSN) 

Achternaam : 

Voornamen (voluit) : 

Straat en huisnummer : 

Postcode : Woonplaats : 

E-mailadres : 

Telefoonnummer(s) : 

Doet een aanvraag voor een gehandicaptenparkeerkaart (GPK) overeenkomstig het bepaalde in 

artikel 49.1 van het Besluit administratieve bepalingen inzake het wegverkeer

Beantwoord de volgende vragen 

1. Heeft u eerder een gehandicaptenparkeerkaart ontvangen

 Nee (ga door naar 2)  Ja. Noteer door welke instantie de kaart is afgegeven

 Bestuurderskaart  Passagierskaart  Beide

Geef nummer en de vervaldatum van de kaart 

Welk type kaart werd verstrekt? 

2. Beschrijf wat uw beperking is en geef de reden(en) van uw aanvraag

3.a Naam, adres en telefoonnummer van uw huisarts 

Naam huisarts : 

Praktijkadres : 

Postcode : Plaats : 

E-mailadres : 

Telefoonnummer(s) : 

3.b Naam, adres en telefoonnummer van uw specialist 

Naam specialist : 

Naam praktijklocatie : 

Praktijkadres : 

Postcode : Plaats : 

E-mailadres : 

Telefoonnummer(s) : 



Verschillende kaarten 

Geef aan voor welk type kaart u in aanmerking wilt komen. Lees de toelichting! 

 De bestuurderskaart

Bestemd voor een bestuurder van een motorvoertuig op meer dan twee wielen of van een brommobiel.

U komt hiervoor in aanmerking als u:

a. door een aandoening of gebrek een aantoonbare loopbeperking hebt van langdurige aard (langer

dan 6 maanden) én

b. met de gebruikelijke loophulpmiddelen niet zelfstandig een afstand van meer dan 100 meter aan één

stuk kunt lopen.

 De passagierskaart

Bestemd voor een passagier van een motorvoertuig op meer dan twee wielen of van een brommobiel. U

komt hiervoor in aanmerking als u naast de hierboven genoemde punten a. en b. óók:

c. voor het vervoer van deur tot deur afhankelijk bent van de hulp van de bestuurder die u vervoert.

 Bestuurders- en passagierskaart

U komt in aanmerking voor beide kaarten als u aan alle voorwaarden (a, b en c) voldoet.

Let op 

Wanneer u permanent aan een rolstoel gebonden bent, komt u zonder meer in aanmerking voor een GPK 

(bestuurderskaart en/of passagierskaart)! Om te bepalen of u permanent aan een rolstoel gebonden bent is 

meestal een geneeskundige beoordeling noodzakelijk. 

Hardheidsclausule 

U voldoet niet aan de bovenstaande voorwaarden maar wilt toch voor een parkeerkaart in aanmerking komen. 

Dan kunt u een beroep op de hardheidsclausule. Het moet gaan om een aandoening of gebrek met 

aantoonbare ernstige beperkingen (anders dan een loopbeperking). Een arts beoordeelt en keurt op basis van 

een medisch protocol of u recht hebt op een gehandicaptenparkeerkaart. 

Ik wil in aanmerking komen voor : 

Beschrijf de reden(en) waarom u een beroep doet op de hardheidsclausule 

 Bestuurderskaart  Passagierskaart  Beide

Let op 

Als u een aanvraag hebt ingediend voor een bestuurderskaart en u bent in het bezit van een geldig rijbewijs, 

moet u er rekening mee houden dat de door u overlegde medisch gegevens ertoe kunnen leiden dat er een 

procedure gestart wordt op grond van de artikelen 130-134 van de Wegenverkeerswet 1994. Dit kan betekenen 

dat de minister van Verkeer en Waterstaat na onderzoek door een specialist u ongeschikt verklaart voor het 

besturen van een motorrijtuig en uw rijbewijs ongeldig verklaart. 

Verklaring en ondertekening 

Ik verklaar bovenstaande punten naar waarheid te hebben beantwoord en bekend te zijn dat de verstrekte 

gegevens worden opgenomen in een persoonsregistratie. 

Ik verklaar/wij verklaren dat dit formulier naar waarheid is ingevuld 

Datum : 

Plaats : 

Handtekening belanghebbende : 



Wij gaan zorgvuldig om met uw persoonsgegevens. Kijk voor meer informatie op www.iasz.nl/privacyverklaring 

Verstuur het ingevulde formulier digitaal of per post 

U verstuurt digitaal. Wat moet u doen 

• Vul het formulier in en onderteken het.

• Sla het bestand op.

• Stuur, nadat het bestand is opgeslagen, het opgeslagen formulier en bijlage(n) via de beveiligde

e-mailomgeving van Zivver naar IASZ (via Zivver wordt e-mail versleuteld verzonden).

U verstuurt per post. Wat moet u doen 

• U kunt het formulier digitaal invullen, ondertekenen en daarna printen,

OF u print het formulier, vult het in en ondertekent het formulier.

Stuur het ingevulde formulier met de bijlagen naar:

Gemeente Heemstede, IASZ 

Postbus 352 

2100 AJ  Heemstede 

Stuur het volgende mee 

• 2 recente identieke pasfoto’s

Schrijf uw naam, voorletter(s) en geboortedatum achter op de pasfoto’s.

http://www.iasz.nl/privacyverklaring
https://app.zivver.com/l/start/2a216ad1-dc22-4a88-877a-c00c34d9803c


Informatie Europese gehandicaptenparkeerkaart 

Voor een gehandicaptenparkeerkaart komen in aanmerking: 

1. Bestuurders van motorvoertuigen op meer dan twee wielen en van brommobielen, die door een aandoening

of gebrek een aantoonbare loopbeperking hebben van langdurige aard (minimaal 6 maanden), waardoor zij

– met de gebruikelijke loophulpmiddelen (rollator, stok en prothese) –niet in staat zijn zelfstandig een

afstand van meer dan 100 meter aan één stuk te voet te overbruggen. 

2. Passagiers van motorvoertuigen op meer dan twee wielen en van brommobielen, die door een aandoening

of gebrek een aantoonbare loopbeperking hebben van langdurige aard (minimaal 6 maanden), waardoor zij

– met de gebruikelijke loophulpmiddelen (rollator, stok en prothese) – niet in staat zijn zelfstandig een

afstand van meer dan 100 meter aan één stuk te voet te lopen en die voor het vervoer van deur tot deur 

altijd afhankelijk zijn van de hulp van de bestuurder. Dit betekent dat de bestuurder van de auto steeds bij u 

moet blijven. De begeleider kan u niet alleen laten om de auto te parkeren.  

3. Bestuurders en passagiers van motorvoertuigen op meer dan twee wielen en van brommobielen, die door

een aandoening of gebrek permanent rolstoelgebonden zijn.

4. Bestuurders en passagiers van motorvoertuigen op meer dan twee wielen en van brommobielen, die door

een aandoening of gebrek aantoonbare ernstige beperkingen, anders dan een loopbeperking, hebben.

Voordat op uw verzoek een beslissing zal worden genomen, is het noodzakelijk dat een geneeskundige 

beoordeling plaats vindt. Dit is een beoordeling om vast te kunnen stellen of u aan één eerdergenoemde 

voorwaarden voldoet voor het verkrijgen van een gehandicaptenparkeerkaart. De criteria zijn opgenomen in de 

Regeling gehandicaptenparkeerkaart.  

De gemeenten doen zelf geen geneeskundige beoordeling, dit wordt uitgevoerd door een extern medisch 

adviseur. Deze adviseur is onafhankelijk nodigt u schriftelijk uit en laat weten op welke plaats en tijd de 

beoordeling plaatsvindt.  

Neem voor vragen of informatie contact op met:  

Loket Heemstede 

Raadhuisplein 1, telefoonnummer: 023 548 30 40;  

Alle werkdagen open van 08.30 tot 12.00 uur en op afspraak; 

E-mail: loket@heemstede.nl

Loket Bloemendaal 

Bloemendaalseweg 125, telefoonnummer: 023 526 70 07; 

Alle werkdagen open van 9:00-12:00 

E-mail: wmo@bloemendaal.nl

Loket Bennebroek 

Kerklaan 6, telefoonnummer: 023 584 76 62; 

Maandagochtend open van 10:00-12:00 

E-mail: wmo@bloemendaal.nl

Loket Vogelenzang 

Teylingerweg 75, telefoonnummer: 06-128 377 71; 

Woensdagochtend open van 10:00-12:00 

E-mail: wmo@bloemendaal.nl
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