
 

 

 
Fragebogen zum Antrag auf Kfz-Hilfe    AZ:  ______________ 
Antragsteller (Name, Vorname, Geb.tag, Wohnort) 
 
_________________________________________________________________________________ 

 
1. Welche Wege (außer Haus) müssen regelmäßig (in der Regel täglich) zurückgelegt werden?                 
            

Wegbeschreibung (von-nach) / Zweck Häufigkeit  Wegstrecke 
(tgl.,wöch.,mtl.)  (ca. km einfach) 
 

a) ______________________________________   ____________   ____________ km 

b) ______________________________________   ____________   ____________ km 

c) ______________________________________  ____________   ____________ km 

d) ______________________________________  ____________   ____________ km 

e) ______________________________________  ____________   ____________ km  

f) ______________________________________  ____________   ____________ km  

 
2. Wo und in welcher Entfernung von der Wohnung bestehen Einkaufsmöglichkeiten für den tägl. Be-

darf? 
In______________________________________  Entfernung: __________ km 

 
Wer besorgt diese Einkäufe derzeit? ________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 

 
 
3. Sind die notwendigen Wege zu Fuß oder z.B. mit einem Rollstuhl zu bewältigen?  

 
 Ja     Nein, weil 

 
_____________________________________________________________________________ 

 
_____________________________________________________________________________ 

 
 

4. Können die notwendigen Wege durch Benutzung öffentlicher Verkehrsmittel, eines Fahrdienstes 
für Behinderte, eines Taxis u.ä. zurückgelegt werden? 

 
Ja, durch ___________________________________________________________________ 
 

Nein, weil ___________________________________________________________________ 

Sonstiges: _____________________________________________________________________ 
 
  _____________________________________________________________________ 



    

 
  S. 2  

5. Bestehen andere Möglichkeiten, notwendige Einkäufe und/oder Besorgungen zu erledigen oder zu 
vermeiden? 
a) durch Haushalts- bzw. Familienangehörige ? 

         Ja   Nein, da  alleinstehend  
Haushalts-bzw. Familienangehörige nicht mithelfen können,  

 
weil__________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

b) durch andere Personen oder Organisationen (z. B. Inanspruchnahme eines mobilen sozialen 
Dienstes, wie „Essen auf Rädern" u. ä.)? 

        Ja, durch ______________________________________________  Nein 
 
 
6. Weitere Begründung der Notwendigkeit eines Kraftfahrzeuges: 

 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
 

7. Ist bereits ein Kraftfahrzeug vorhanden?  
 

   Ja  Fabrikat / Modell _______________________________________________________ 

 Baujahr  ______________________________________________________________ 

 Kaufpreis __________________ € 

 Nein  Begründung 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

 
Für die Richtigkeit der Angaben: 
 
 
 
_______________________   ______________________________________________ 
Datum      Unterschrift 
 
 


