
 
 Absender:     Sachbearbeiter/-in:                                                       
       
      Telefon:                                                                        
       

E-Mail:                                                                         
 
Datum:                                                                         

 
 
Tiefbaumanagement  Neuss  (TMN) 
Abteilung Straßen- und Gewässerunterhaltung  66.31 
Michaelstraße 50 
41460 Neuss  
 
 
 

 Anmeldung von Straßenaufbrucharbeiten:    Nr. ______________ 
 
  Durchzuführende Arbeiten:                                                                                                                   
                                                                                                                                                        
  
  Arbeitsstelle:   (Straße , vor Haus-Nr.)                                                                                                        
                                                                                                                                                                    
 
 

Fahrbahn  Park-  Radweg  Gehweg  Wohnweg      
streifen 

 
Wirtschafts-  Straßen-  unbefestigte       
weg   begleitgrün Nebenanlage 

 
 
 Beginn der Arbeiten:   (Datum)                                                                                 Dauer der Arbeiten:   (ca. Tage) 
                                                                                                                                                                             
 
 

Das Aufbrechen der Straße, die Herstellung des Grabens / der Grube, sowie das 
Wiederverfüllen des Grabens / der Grube, einschließlich Verdichtung erfolgt durch   
 
 Firma:   (Name, Anschrift, Telefon)                                                                                                                           
                                                                                                                                                                              
                                                                                                                                                                              
 
 

Die Wiederherstellung des Oberbaus bzw. der Oberfläche erfolgt durch   
 
 Firma:  (Name, Anschrift, Telefon)                                                                                                                          
                                                                                                                                                                              
                                                                                                                                                                              
 
 

Am   (Datum)                             wurde die Maßnahme in der Koordinierung der technischen 
Ämter und Versorgungsträger („TeKo“) bereits koordiniert. 
                                                                 
Die Kosten der Maßnahme  betragen                                      € 
 
 
 
 
 

Unterschrift Sachbearbeiter 


