
Zurück an Straßenverkehrsbehörde Tel.: 07351 52-6240 
   E-Mail: verkehrsamt-uvb@biberach.de 
 

Absender/in 

      

 

 
 
 
Antrag auf Anordnung 
verkehrsrechtlicher Maßnahmen 

 gemäß § 45 Straßenverkehrsordnung 
 (StVO) 

Landratsamt Biberach 
Straßenverkehrsbehörde 
Rollinstraße 9 
88400 Biberach an der Riß  

 

 
1. Antragsteller/in 
 
Name 

      
Vorname 

      
Ggf. Name der juristischen Person 

      
 

Straße 

      
Hausnummer 

      
PLZ 

      
Ort 

      
 

Telefon 

      

Fax 

      
E-Mail  

      
 

 
2. Verantwortlicher Bauleiter 
 
Name 

      

Vorname 

      
 

 

Telefon 

      
 

Fax 

      

E-Mail 

      

 
3. Verantwortlicher für die Verkehrssicherung gem. RSA 21, ZTV-SA 97 und MVAS 99 
 Schulungsnachweis für die RSA-Schulung beifügen! 
 
Name 

      

Vorname 

      
 

Straße 

      

Hausnummer 

      

PLZ 

      

Ort 

      
 

Telefon (auch außerhalb der Geschäftszeiten) 

      

Fax  

      

E-Mail  
      
 

 
4. Maßnahme  
 

 
Beginn 

Datum 

      

Uhrzeit 

      

  
Ende 

Datum  

      

Uhrzeit 

      

 

Straße 

      
 

Hausnummer 

      

PLZ 

      

Ort 

      

Bezeichnung der Verkehrsfläche (z. B. Gemeindestraße, Kreisstraße Nummer,...) 

      
 

Gehweg vorhanden   nein 
 
    ja  auf Seiten der Arbeitsstelle 
     auf der gegenüberliegenden Seite der Arbeitsstelle  
     beidseitig 

 
 



 
 
Die Sperrung umfasst den  Fahrzeugverkehr  vollständig 
   halbseitig, Verkehrsregelung durch Verkehrszeichen 
       (die Restfahrbahnbreite beträgt min. 3,10 m)  
   halbseitig, Verkehrsregelung durch Lichtsignalanlage 
       (die Restfahrbahnbreite beträgt min. 3,10 m) 
   teilweise 
       (die Restfahrbahnbreite beträgt min. 5,50 m) 
 
   Fußgängerverkehr  vollständig  
   teilweise (Restbreite mind. 1,30 m) 
  
   Radverkehr  vollständig 
   teilweise (Restbreite mind. 1,50 m) 
 
Lageplan für den Arbeitsstellenbereich beifügen! 
 
5. Grund für die beantragte Verkehrsbeschränkung 
 

 
      
 

 
6. Umleitung/Anliegerverkehr (nur bei vollständiger Sperrung) 
 

 
      
 

 
7. Einverständnis Straßenbaulastträger 
 

Der zuständige Straßenbaulastträger (Gemeinde bei Gemeindestraßen / Straßenamt bei Bundes-, 
Landes-, Kreisstraßen) wurde informiert und das Einverständnis liegt vor 
 
Telefonat am …………………………. mit  ………………………………………………………. 

 
8. Ergänzungen  
 

 

      

 
9. Erklärung 
Ich/Wir übernehme/n die Verantwortung für die ordnungsgemäße Aufstellung der Verkehrszeichen, deren 
Beleuchtung, sowie die Bedienung einer eventuell notwendigen Signalanlage. Hierbei werden auch die „Zu-
sätzlichen Technischen Vertragsbedingungen und Richtlinien für Sicherungsarbeiten an Arbeitsstellen an 
Straßen (ZTV-SA 97)“ zugrunde gelegt und angewendet. Verkehrsunfälle, die in ursächlichem Zusammenhang 
mit diesen Maßnahmen stehen, gehen in voller Höhe zu meinen/unseren Lasten. Die Haftpflicht gegenüber dem 
jeweiligen Träger der Straßenbaulast geht in diesen Fällen auf mich/uns über. Ich/Wir trage/n die Kosten dieser 
Maßnahme. 
 
10. Erklärung zum Datenschutz 
Mit der Übermittlung der verkehrsrechtlichen Anordnung an die Polizei, die Straßenbaubehörde, 
Verkehrsunternehmen, Gemeinden und Sonstige von der Verkehrsmaßnahme betroffene Dritte zum Zweck der 
Durchführung der verkehrsrechtlichen Maßnahme erkläre/n ich mich/wir uns einverstanden. Die Übermittlung 
umfasst auch meine unter Ziffer 3 dieses Antrags angegebenen Daten wie Telefon- oder Handynummer. 
 
Ort, Datum 

      

Unterschrift Anlage 

Baubeschreibung 
Lageplan 
Verkehrszeichenplan 
Nachweis RSA-Schulung 

 



 

11. Einwilligung zur Speicherung und Übermittlung personenbezogener Daten 
 

 Hiermit willige ich ein, dass das Landratsamt Biberach – Straßenverkehrsbehörde – 
personenbezogene Daten, die ich unter Ziff. 3 des Antrags angegeben habe sowie den 
Schulungsnachweis, zum Zwecke der Bearbeitung von zukünftigen Anträgen auf Anordnung 
verkehrsrechtlicher Maßnahmen, für eine Dauer von fünf Jahren speichern darf.  

 
 

Ort, Datum 

      

Unterschrift 
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