Region Hannover
Fachbereich Verkehr
Team 86.01
Postfach 147

30001 Hannover

Fax: 0511 616 23451
E-Mail: verkehrsbehoerde@region-hannover.de

Arbeitsstellenmeldung
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Region Hannover

Der Regionsprasident

Eingangstempel/Datum

fur MalRnahmen im Rahmen der Jahresgenehmigung (verklrztes Verfahren)

Die Anzeige muss drei Tage vor Beginn der Arbeiten erfolgen.

Datum
Lage der Arbeitsstelle:
(Ort, Ortsteil, Strafl3e, Hausnr.)
[] siehe Lageplan
Art der Arbeiten:
Dauer der Arbeiten: vom: bis:
Art der Arbeitsstellensicherung: |analog Regelplan der RSA 95

Die Sperrung liegt im Verkehrsbereich
der Fahrbahn [ ] halbseitig

des Gehweges
des Radweges

des Seitenstreifens

O0O0don

[] geringe Einengung

Fur die Arbeitsstellensicherung Verantwortlicher (Name, Mobilnr.):

Antragsteller (Firmenstempel, E-Mail)

Sprechzeiten Station Aegidientorplatz

Mo. u. Fr. 9 bis 12 Uhr Bus 100, 120, 200

Mi. u. Do. 9 bis 15.30 Uhr Stadtbahn 1, 2, 4, 5, 6, 8, 10, 11, 17
und nach Vereinbarung SchlagerstraRe auch 1, 2, 8

Regeln zur elektronischen Kommunikation: www.hannover.de/region-hannover-vps

Unterschrift Antragsteller
Bankverbindungen
Sparkasse Hannover (BLZ 250 501 80) HAh
KTO 18465 IBAN: DE36250501800000018465
BIC: SPKHDE2H

Postbank Hannover (BLZ 250 100 30)
KTO 1259-306 IBAN: DE51 250100300001259306 ﬂ
BIC: PBNKDEFF



