Grofie Kreisstadt

,@elsni tz/Vogtl.

Absender
GrolRe Kreisstadt Oelsnitz/Vogtl. Firma
Untere Verkehrsbehorde
Markt 1 Name, Vorname
08606 Oelsnitz/Vogtl.
Strale, Nr.
PLZ, Ort

Telefon / Fax

E-Mail

Veranstaltererklarung

Veranstalter

Hinsichtlich der von mir beantragten Veranstaltung

Bezeichnung Datum

erklare ich Folgendes:

1.

Mir ist bekannt, dass die Veranstaltung eine Sondernutzung im Sinne des § 8 BundesfernstralR3en-
gesetztes (FStrG) bzw. 88 18 ff. SAchsStrG darstellt und ich als Erlaubnisnehmer alle Kosten zu
ersetzen habe, die dem Trager der StraRenbaulast durch die Sondernutzung entstehen.

. Mir ist bekannt, dass der Trager der Stralenbaulast und die Stral3enverkehrsbehdrde keinerlei

Gewahr daflr Gbernehmen, dass die StralRen samt Zubehdr durch die Sondernutzung uneinge-
schrankt benutzt werden kénnen. Den Tréger der StralRenbaulast trifft im Rahmen der Sondernut-
zung keinerlei Haftung wegen Verletzung der Verkehrsicherungspflicht.

Soweit die zustandigen Behdrden aus Anlass der Veranstaltung Aufwendungen fir besondere
Malnahmen verlangen kdnnen, verpflichte ich mich diese zu erstatten.

Uber den nach der Allgemeinen Verwaltungsvorschrift zu § 29 Absatz 2 StVO fur Veranstaltungen
vorgeschriebenen Umfang von Haftpflichtversicherung sowie ggf. notwendigen Unfall-
versicherungsschutz bin ich informiert. Eine Bestatigung zu dem von der Erlaubnisbehdrde
verlangten Versicherungsschutz stelle ich zur Verfiigung bzw. habe bereits zur Verfiigung gestellt.
Mir ist bekannt, dass ohne eine solche Bestatigung die Erlaubnis nicht erteilt werden kann.
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