Antrag auf Vergabe einer Hausnummer

Stadt Nauen Ihr Ansprechpartner:
Bauverwaltung Frau Klitzke
Rathausplatz 1 Tel.:03321 408 - 238
14641 Nauen Fax.: 03321 408 - 216

E-Mail: Hausnummern@Nauen.de

1. Angaben zum Antragssteller/in
Name, Vorname /Firma:

StralRe, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Tel./Fax/E-Mail:

2. Angaben zum Grundstiick
Gemarkung:

Flur: Flurstiick/e:

Zufahrt erfolgt tber:

Geplante Bebauung:

3. Es wurde folgende Baugenehmigung bzw. Genehmigung zur Nutzungsanderung erteilt:
Datum der Genehmigung:

Baugenehmigungsnummer:

Genehmigende Behorde:

4. Bemerkungen:

[ ] Eigentumsnachweis

[ ] Lageplan ist mit beigefiigt.

Datum: Unterschrift Antragssteller/in:

Datenschutzrechtliche Einwilligungserklarung

Zur Bearbeitung lhres Anliegens werden personenbezogene Daten von lhnen erhoben. Firr den Schutz Ihrer personenbezogenen Daten haben wir alle technischen und
organisatorischen MaRnahmen getroffen, um ein hohes Schutzniveau zu schaffen. Wir halten uns dabei strikt an die Datenschutzgesetze und die sonstigen
datenschutzrelevanten Vorschriften. Ihre Daten werden ausschlieBlich tiber sichere Kommunikationswege an die zustandige Stelle libergeben.

Ich bin damit einverstanden!
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