
 

 
 

  

  

  

  
  

 

 

 

 
   

 

  

   

Antragsteller:  
Name.......................................................... 
Anschrift ..................................................... 
.................................................................... Datum: ................... 
Telefon ....................................................... 
E-Mail ......................................................... 

Stadt Luckenwalde Straßen-,  
Grünflächen- und Friedhofsamt 
Markt 10 
14943 Luckenwalde  

Antrag auf Genehmigung von Grundstückszufahrten 
(Errichtung, Änderung, Rückbau einer Zufahrt) 

O Errichtung einer Zufahrt bzw. Bordabsenkung 

O Veränderung einer Zufahrt 

O Rückbau einer Zufahrt 

gemaß § 18 Absatz 4 Satz 2 Brandenburgisches Straßengesetz (BbgStrG) für das 

Grundstück: 
Flur, Flurstück ...................................................................... 
Name, Vorname .................................................................... 
Straße, Hausnummer ........................................................... 
Ort ........................................................................................... 

Maßnahme: 

……………………………………………………………………… 

Material (z. B. Betonsteinpflaster): 

………………………………………………………………… 
Länge/Breite der geplanten Zufahrt bzw. Zuwegung: 

………………………………………………………….Meter 
Zeitraum der geplanten Ausführung: 

vom:………………..…..bis:……………………. 

Bitte fügen Sie Ihrem Antrag eine Kopie Ihres Personalausweises, eine bemaßte 
Lageskizze (Länge/ Breite der Zufahrt), sowie ein Foto der aktuellen Situation bei. 

Die Information nach Art. 13 DSGVO über die Datenverarbeitung habe ich erhalten. 

...................................... 

Unterschrift 

Anlagen: bemaßte Lageskizze, Foto Bestand, Ausweiskopie beidseitig 
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