
Antrag auf Erteilung einer verkehrsbehördlichen Anordnung 

gem. § 45 Abs. 6 Straßenverkehrsordnung (StVO) 

 

 

 

 

 

 

 

Gemeinde Beverstedt   Telefon:  04747/181-11 

z.Hd. Herrn Holscher   Fax:  04747/181-50 

Schulstraße 2    E-Mail: holscher@gemeinde-beverstedt.de  

27616 Beverstedt 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Antragsteller: Firmenbezeichnung, Anschrift, Telefon, Fax, E-Mail 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Lage und Länge der Baustelle 

 
Ortslage: _________________________________________ 

 

Straßenname: _____________________________________ 

 

Folgende Straßenteile werden in Anspruch genommen: 

 

 Fahrbahn 

 

  Radweg 

 

  Gehweg 

 

  Parkstreifen 

 

  Seitenstreifen 

 

Verbleibende Fahrbahnbreite (auf 10 cm genau)    _________m 

 

Gesamtlänge der Sperrstrecke:       _________m 

 

Länge der Bauabschnitte:       _________m 

 

Die Baustelle liegt im Bereich einer/eines 

 

  Einmündung/Kreuzung    Bushaltestelle 

  Fußgängerüberweg     Feuerwehrzufahrt 

  Taxenstand      Parkplatzzufahrt 

  Betriebszufahrt     _________________ 

 

2. Dauer der Maßnahme 

 

vom: _________________ bis: _______________________ 

 

3. Auftraggeber 

Name, Anschrift, Telefon, Fax 
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Der Antrag ist leserlich auszufüllen und rechtzeitig (10 Werktage) vor Baubeginn einzureichen. 

Dem Antrag ist ferner ein Verkehrszeichenplan des Ist-Zustandes beizulegen bzw. der Ist-

Zustand ist schriftlich mitzuteilen. 

 

 

 

4. Art der Maßnahme 

a) Tiefbauarbeiten 

  Fernheizungs-     Gas-     Wasser-     Kanal- 

  Fernsprech-     Hausanschluss (erdfeste Maßnahme) 

 _______________________________ 

b) Hochbauarbeiten 

  Bauzaun     Gerüst     Container     Autokran 

  _______________________________ 

 

 

5. Verkehrssicherung 

Es ist vorgesehen, die Baustelle nach den RSA (Richtlinien für 

die Sicherung von Arbeitsstellen an Straßen, Verkehrsblatt 

06/1995-Dokument Nr. B5707) abzusichern 

 

  Regelplan: _____________________________________ 

  nach beigefügten Verkehrszeichenplan 

  Ortstermin erforderlich 

 

6. Bauleiter 

Vorname, Name, Telefon, Mobilfunknummer 

 

7. Vorarbeiter 

 

8. Verkehrssicherer 

 

9. MVAS-Zertifikat 

Vorname, Name, Telefon, Mobilfunknummer 

Vorname, Name, Telefon, Mobilfunknummer 

Zertifikat MVAS 99 bzw. ZTV-SA 97 

  liegt vor   für    Bauleiter 

  liegt nicht vor     Vorarbeiter 

       Verkehrssicherer 

 

Ort, Datum 

 

Unterschrift 
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