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Kontaktdaten:

Antragsteller/in:
StraBe, Haus-Nr.:
PLZ, Wohnort:
Telefon (privat):
Telefon (dienstl.):

E-Mail:

Dipl.-Ing. Andreas Mittag
Offentlich bestellter

Vermessungs- .
a nt ra g Vermessungsmgenleur

Am Bahnhof 11
(Zutreffendes bitte ausfiillen bzw. 14806 Bad Belzig
ankreuzen und unterschreiben) Telefon: 033841-31043

Fax: 033841-30165
E-Mail: info@vermessung-mittag.de

Antrag-Nr.

Beantragte Leistung:

Teilungsvermessung
Sonderung
Grenzwiederherstellung
Amtlicher Lageplan
Gebdudeeinmessung
Geb&udeabsteckung

Einmessungsbescheinigung
(nach Brandenbg. Bauordnung)

Der Antragsteller ist Eigentiimer (@) oder Erwerber

Betroffene Grundsticke:

Gemeinde:

Flur Flurstiick

Bodenwert:

Gebaudeart:

Gemarkung:

Lagebezeichnung Eigentlimer

€/m?  Geb&udewert: €

Angaben zum neuen Grenzverlauf (gt skizze/pian beifiigen):

Erklarung Antragsteller/in:
Ich beantrage die vorstehende Vermessung und werde die anfallenden Vermessungs- und Katasterkosten tragen.

Ort, Datum

Unterschrift des Antragstellers
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