
 

Firma:_________________________________________________________________ 

Anschrift:______________________________________________________________ 

Telefon: ________________   Fax: __________________  e-mail: ________________ 

 
Stadtverwaltung Crailsheim Nur von der Stadtverwaltung auszufüllen. 
- Straßenverkehrsbehörde -  
Marktplatz 1 
 
74564 Crailsheim 
 
Telefax: 07951/403-276 
 
 
 
Ort der Sperrung / (ein aussagekräftiger Lageplan ist diesem Antrag beizufügen): 
 
Straßenname / Stadtteil:  _________________________/______________________ 

Länge der Arbeitsstelle:  ___________________________ Meter 

 
Dauer der Sperrung: 
 
vom ________________________ bis ________________________ 
 
Art der Verkehrsbeschränkungen: 
 

 Fahrbahnverengung  halbseitige Sperrung 
 Vollsperrung  Inanspruchnahme des Gehweges 
 Sonstiges ______________________________ 

 
Bei Vollsperrung erfolgt die Umleitung über: __________________________________ 

______________________________________________________________________ 

 
Grund der Verkehrsbeschränkung: 
 

 Gas      Wasser      Strom      Kanal 

 Herstellen eines Hausanschlusses  Neuverlegen von Leitungen 
 Arbeiten an Fernmeldekabel  Notfallarbeiten _______________________ 
 Erneuerung des Straßenbelags  ___________________________________ 

 
Auftraggeber: __________________________________________________________ 

Die Arbeitsstelle wird abgesichert entsprechend dem Beschilderungsplan-Nr. ________ 

 
Verantwortlicher Bauleiter: 

Name:      ____________________________ Vorname: _______________________ 

Anschrift: ____________________________ Telefon:    _______________________ 
 
Ich/Wir versichere(n) durch meine/unsere Unterschrift, dass mir /uns das Merkblatt des Städt. Tiefbauamtes über die 
Wiederherstellung von Straßen- und Gehwegoberflächen bekannt ist und dass ich/wir die Arbeiten nach diesen Vorschriften 
ausführen bzw. die Verkehrsflächen nach den "Zusätzlichen Technischen Vertragsbedingungen und Richtlinien für Aufgrabungen in 
Verkehrsflächen" ZTV A-StB 89 instandsetzen werden. Nach Beendigung der Arbeiten erstatte ich unverzüglich die 
Fertigungsanzeige gegenüber dem Tiefbauamt. 

 
Crailsheim, den ................................................. ................................................................ 
    Unterschrift 

 
Bauklasse der Straße:___________________ 

Zustimmung des Fachbereich 6 /SG Tiefbau 

 

_____________________________________ 
Unterschrift 
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