
___________________________________ ______________________ 
Name, Vorname Datum 

___________________________________ ______________________ 
Straße, Hausnummer  Telefon für Rückfragen 

___________________________________ 
PLZ, Ort 

Stadt Iserlohn 
Abteilung Straßenverkehr 
Schillerplatz 7 
58636 Iserlohn 

oder per Mail an: strassenverkehr@iserlohn.de 

Antrag auf Ausstellung eines Bewohnerparkausweises 

. Ich beantrage die . Erstausstellung . Verlängerung eines Bewohnerparkausweis für 
das Fahrzeug mit dem Kennzeichen _______________ 
für die Dauer von . 1 Jahr (30,00 €) . 2 Jahren (50,00 €) . 3 Jahren (65,00 €). 

. Ich beantrage die Änderung meines Bewohnerparkausweises (10,00 €) für die Dauer sei-
ner restlichen Gültigkeit für das Fahrzeug mit dem neuen Kennzeichen _______________ 

Ich versichere, dass 

. Halter und Fahrer des Fahrzeugs identisch sind. 

. Halter und Fahrer des Fahrzeugs nicht identisch sind, der Fahrer jedoch vom Halter er-
mächtigt wurde, das Fahrzeug ausschließlich zu nutzen. 
(Bitte die Bestätigung des Fahrzeughalters bei Zulassung auf eine andere Person oder 
eine Firma  im Serviceportal unter: Straßenverkehr: Anwohnerparkausweis - Halter-
bestätigung beifügen; https://portal.citkomm.de/iserlohn/services/9) 

. Ich bestelle hiermit eine passende Einsteckhülle (DIN A 6) mit Saugnapf à 4,00 €. 

________________________________________ 
Unterschrift 

Hinweis: 

Den Bewohnerparkausweis erhalten Sie in der kommenden Woche per Post mit Rechnung. 
Diesen Betrag überweisen Sie bitte innerhalb von 14 Tagen nach Erhalt der 
Rechnung.  Sollten Sie ab der Beantragung dieses Ausweises Verwarnungen wegen 
Parkens im Bewohnerbereich erhalten, setzen Sie sich bitte mit der Abteilung 
Straßenverkehr, Frau Hampe (217-1721) oder Frau Linde (217-1712), in Verbindung. Diese 
Verwarnungen werden dann selbstverständlich eingestellt.   

Einen Scan bzw. eine Kopie der Zulassungsbescheinigung Teil I und den abgelaufenen/
ablaufenden Bewohnerparkausweis füge ich diesem Antrag bei.

Stand: 09.12.2020
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