
ANTRAG AUF AUFBRUCHGENEHMIGUNG
FÜR ÖFFENTLICHE VERKEHRSFLÄCHEN IN DER GEMEINDE OBERKRÄMER 

Gemeinde Oberkrämer 
Bau- und Ordnungsamt 
Eichstädt 
Perwenitzer Weg 2 
16727 Oberkrämer 

Hinweis: Der Antrag auf Erteilung einer Aufbruchgenehmigung ist mindestens 
zehn Werktage vor Beginn der Arbeiten zu stellen! Dem Antrag ist ein 
Lageplan beizulegen.

------------- vom Tiefbauamt auszufüllen ------------
lfdNr Datum

1. Aufbruchstelle 
Ortsteil Straße, bei Hausnummer/von bis Hausnummer 

1.1 Lage 

Fahrbahn    Gehweg   Böschung  Parkstreifen 

Parkplatz    Grünanlage   Seitenstreifen  ________________ 

1.2 Befestigung 

Schwarzdecke   Pflaster    unbefestigt  ________________ 

Platten    wassergebundener Belag 

2. Antragsteller 
Name Telefon 

Straße, Hausnummer, Postleitzahl, Ort

3 Auftraggeber 
Name Telefon 

Straße, Hausnummer, Postleitzahl, Ort

4.Vorhaben
Neuverlegung   Änderung   Reparatur  Havariebeseitigung 

einer/eines 

Transportleitung   Versorgungsleitung  Hausanschluss  ________________ 
für 

Schmutzwasser   Regenwasser   Trinkwasser  Gas 

Telefon    ________________ 

5. Ausmaß       6. Unterschrift 
Länge geplant Breite geplant Ort, Datum 

   
Beginn der Arbeiten Abschluss der Arbeiten

   Unterschrift des Antragsstellers 

Anlage: Lageplan 

7. Bemerkungen(ggf. auf gesondertem Blatt) 

huebner
Schreibmaschinentext

huebner
Schreibmaschinentext
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