Anzeige eines Termins im Rahmen der 5-Jahresgenehmigung — gleichzeitig

Antrag fiir eine verkehrsrechtliche Anordnung

Erlaubnis vom:
(Erteilungsdatum)

An das

Landratsamt Schwarzwald-
Baar-Kreis
StraBenverkehrsbehorde

Per E-Mail an:
strassenveranstaltungen@Irasbk.de

Antragsteller/in

Unser Zeichen:

Die Anzeige ist spatestens 6
Wochen vor Beginn der
Veranstaltung beim Landrats-
amt einzureichen.

Name des Veranstalters (Verein)

Name des/der Vertretungsberechtigten

Ansprechpartner fir die Veranstaltung Name

Anschrift (StraBe, Haus-Nr., PLZ, Ort)

Telefon

E-Mail

Folgende Voraussetzungen werden hiermit flir die Veranstaltung am

(Datum)

in bestatigt:

(Ort)
Der Ansprechpartner/Verantwortliche ist identisch mit dem Genannten O O nei
in der 5-Jahresgenehmigung: Ja nein
Die Kontaktdaten sind identisch mit den Angaben der 5-Jahresgenehmigung: O ja O nein
Die Veranstalterhaftpflichtversicherung besteht tber den O O nei
Sammelversicherungsnachweis der jeweiligen Vereinigung oder ist beigefiigt: Ja nein
Die Veranstaltererklarung von der 5-Jahresgenehmigung hat weiterhin Glltigkeit:
(Hinweis: Falls sich der/die Vertretungsberechtigte des Vereins gedndert hat, ist eine neue | ja [ nein
Veranstaltererklarung vorzulegen)
Die Veranstaltung findet im selben Rahmen statt: * 1 ja [nein
Die Veranstaltung findet an den gleichen Ortlichkeiten statt:* O ja [Onein

Sofern eine der o. g. mit * gekennzeichneten Angaben mit ,,nein™ beantwortet wurde, ist ein neuer Antrag fiir die Veranstaltung

erforderlich.

Ort, Datum

Unterschrift
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