
Antrag auf Befreiung von der Ausweispflicht 

nach § 1 Abs. 3 des Personalausweisgesetzes (PAuswG) 
 

 

Antragsteller: 
 

Name, Vorname:   __________________________________________ 
 

geboren am, Geburtsort:  _________________ in ______________________ 
 

Anschrift:    __________________________________________ 
 

     __________________________________________ 
 

 

Für die oben genannte Person wir die Befreiung von der Ausweispflicht nach  

§ 1 Abs. 3 PAuswG infolge körperlichen/geistigen Gebrechens beantragt. 
 

 Der abgelaufene Personalausweis ist beigefügt. 
 

 

 

___________________________   _____________________________ 

   Datum, Unterschrift Antragsteller(in)  oder       Datum, Unterschrift Sorgeberechtigte(r) 

                                                                                                                                        bzw. Betreuer(in) 
 

 

Für Pflege- und Altenheime: 
 

 Eine Betreuerin bzw. ein Betreuer ist nicht zu ermitteln, wir bitten um Befreiung der 

Ausweispflicht von Amts wegen. 
 

 Der abgelaufene Personalausweis ist beigefügt. 
 

 Der Personalausweis ist nicht auffindbar. 
 

 

 

______________________________     (Stempel) 
            Datum, Unterschrift Heimleitung 
 

 

Nur von der Behörde auszufüllen! 
 

Der abgelaufene Personalausweis wurde ungültig belassen: 
 

 Ja  (  wurde an das Befreiungsschreiben geheftet) 

 Nein  (  Vernichtung durch Behörde) 

 Der Personalausweis wurde als Verlust gemeldet. 
          

        Datum:  __________________________ 
 

        Sachbearbeiter(in): __________________________ 
 

 

Erhalten:    Befreiungsschreiben     entwerteter Personalausweis 
 

 

 

 

__________________________________________________ 

                           Datum, Unterschrift 


