BAUWERBER:

Vorname:

Nachname:

Stralle:

Ort:

Telefon:

E-Mail:

MARKTGEMEINDE KOTTINGBRUNN
SchlofR 4, 2542 Kottingbrunn | www.kottingbrunn.gv.at
Telefon: 02252/76104 | Fax: 02252/16104 DW 181
gemeindeamt@kottingbrunn.gv.at  Parteienverkehr:
Mo, Mi, Fr 8:00 bis 12:00 Uhr und Di 18:00 bis 19:30 Uhr

Antrag um Abanderung im offentlichen Gut

Bauplatz-Anschrift:

Gst. Nr.

, EZ

, KG Kottingbrunn (04016).

Im Zuge meines/unseres Bauvorhabens ersuche(n) ich/wir um Abanderung folgender Einrichtung:

QO Errichtung einer Gehsteigiiberfahrt

(O Versetzung einer Laterne mit der Nr.
O Versetzung eines Hydranten, Brunnens
O Verlegung einer Grinflache

(O Umschneiden eines Baumes

o}

Mein/Unser Ansuchen begriinde ich/wir wie folgt:

Beilage(n) zum Ansuchen:
(O  Lageplan im MaBstab von 1:500

O

Mir/uns sind folgende Punkte bekannt:

a) Es besteht kein Anrecht auf Bewilligung der gewlinschten Abanderung.

b) Die Kosten fir die Durchfiihrung der Arbeiten sind durch den Antragsteller zu ibernehmen.

¢) Mit den geplanten Arbeiten darf nur in Absprache mit der Gemeinde begonnen werden.

d) Es besteht kein Anrecht auf Bewilligung der gewlinschten Abanderung.

Datum: Unterschrift Antragsteller:

Unterschrift Grundeigentimer:



http://www.kottingbrunn.gv.at/
mailto:gemeindeamt@kottingbrunn.gv.at
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