d‘ DORMAGEN

Nattrlich! Am Rhein.

Kampfmittel - Betretungserlaubnis und
Erklarung zur Leitungsfreiheit

1. Antragsteller*in

Name, Vorname

| |

StralBe, Hausnummer PLZ, Ort

| || |

Telefon E-Mail

| || |

2. Angaben zur zu untersuchenden Flache

StraBe, Hausnummer

| |

Aktenzeichen der Luftbildauswertung: 22.5-3-5162004- ‘

3. Eigentumer¥*in (falls abweichend von Antragsteller*in)

Name, Vorname

| |

StraBe, Hausnummer PLZ, Ort

| || |

’Telefon ‘ ’E—Mail ‘

4. Betretungserlaubnis (von Eigentumer*in zu unterzeichnen)

Hiermit gestatte ich dem Kampfmittelbeseitigungsdienst NRW bei der Bezirksregierung
Dusseldorf sowie den von dort beauftragten Firmen, die von der beantragten MaBnahme
betroffenen Grundstucke zur DurchfUhrung von KampfmittelbeseitigungsmalRnahmen zu
betreten. Die Erlaubnis umfasst auch das Befahren und Bearbeiten des Grundstuicks

mit schwerem Gerat (z. B. Bagger oder Bohrgerat).

|

Ort, Datum Unterschrift Eigentimer*in

5. Erklarung zur Leitungsfreiheit

|:| Auf dem zu untersuchenden Grundstlck sind keine Leitungen oder
archaologischen Verdachtsflachen vorhanden.

|:| Auf dem zu untersuchenden Grundstlick sind Leitungen und/oder
archaologische Verdachtsflachen vorhanden (bitte angeben, ggf. Plane beifigen).

6. Richtigkeit der Angaben

Hiermit bestatige ich die Richtigkeit der im beigefiugten Antrag auf Kampfmitteluntersuchung
gemachten Angaben.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller*in
Postalisch: Per E-Mail:
Stadt Dormagen | Ordnungsamt Kampfmittel@stadt-dormagen.de

Paul-Wierich-Platz 2 | 41539 Dormagen
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