
Antrag
auf Genehmigung einer Zufahrt

Antragsteller:

Name, Vorname

PLZ Ort Straße HNr.

Bauherr / Grundstückseigentümer:

Name, Vorname Telefonnummer (für Rückfragen)

PLZ Ort Straße HNr.

Baustelle:

Gemarkung:

Flurstück:

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit beantrage/n ich/ wir lt. beiliegenden Lageplan zu o.g. Bauvorhaben die Anbindung
der Grundstückszufahrt an die öffentliche Verkehrsfläche.
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Unterschrift Bauherr/ BevollmächtigterOrt / Datum
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