
 Vom Antragsteller auszufüllen  Nur von der Behörde auszufüllen 

   Sachbearbeiter                           Zimmer Nr. / Tel.-Nr. 
Frau Böther/Frau Hahlbohm     8     / (05841) 120-708 o. 713 

  
 
 

An den 
Landkreis Lüchow-Dannenberg 
Fachdienst 36 - Straßenverkehr - 
Königsberger Str. 10 
29439 Lüchow (Wendland) 
 

 Nr./Az. 
36.2.49 

  E-Mail           Telefax-Nr. 
baustellen@luechow-dannenberg.de          (05841) 120-88360 

  Behörde 
Landkreis 

   Lüchow-Dannenberg 
Der Landrat 

   
 

Fachdienst Straßenverkehr 

  
 

      

 
Antrag auf Erteilung einer Ausnahmegenehmigung von der 

 

☐ Gurtanlegepflicht ☐ Helmtragepflicht 

 
gem. § 21 a der Straßenverkehrsordnung (StVO) 

  

1.  Antragsteller/-in  

 
Name 
 

Vorname 
 

Geburtsdatum und Ort 
 

 

 
Straße und Hs.-Nr. 
 

Postleitzahl und Ort 
 

Telefonnummer 
 

 

   

2. Ich beantrage die Erteilung einer Ausnahmegenehmigung von der  

 ☐ Gurtanlegepflicht, da ☐ Helmtragepflicht, da  

 
  es mir nach der beigefügten ärztlichen Bescheinigung aus gesundheitlichen Gründen nicht möglich ist: 

 

 ☐ einen Gurt anzulegen. ☐ einen Helm zu tragen. 
 

 Hinweis für den Inhalt der ärztlichen Bescheinigung:  

 In der ärztlichen Bescheinigung muss ausdrücklich bestätigt sein, dass aufgrund des ärztlichen Befundes eine 
Befreiung von der Gurtanlege- bzw. Helmtragepflicht erteilt werden muss. Eine Diagnose braucht aus der Be-
scheinigung jedoch nicht hervorgehen. 

 
Sofern die ärztliche Bescheinigung nicht den Hinweis enthält, dass es sich um einen nicht besserungsfähigen 
Dauerzustand handelt, muss die Ausnahmegenehmigung in der Regel ein Jahr befristet werden. (Hinweis für 
den Arzt siehe unten). 

 

 ☐ meine Körpergröße weniger als 150 cm beträgt  

 
☐ meine Körpergröße zwar mehr als 150 cm beträgt, infolge der Anbringung der Gurtverankerungspunkte der Schutz-

zweck der angelegten Sicherheitsgurte aber nicht erreicht werden kann.  

 Hinweis: Die Ausnahmegenehmigung ist gebührenpflichtig. Die Höhe der Verwaltungsgebühr beträgt z.Zt.  25,00 EUR.  

 Hiermit bestätige ich, dass die vorstehenden Angaben vollständig und richtig sind.  

 Ort 

 
Datum 

 
rechtsverbindliche Unterschrift 

 
 

 

 

 

 
 

mailto:j.alpers@luechow-dannenberg.de

