
   
 An die untere Bauaufsichtsbehörde Eingangsvermerk 
 Stadt Brühl, Der Bürgermeister, FB 63, Postfach       
 PLZ, Ort   
 50319 Brühl  
   
  

Angrenzerzustimmung 
 
zur Vorlage bei der Stadt Brühl 

 Bauherrin/Bauherr 
Antragstellerin/Antragsteller 

Bevollmächtigte/Bevollmächtigter 
der Bauherrin/des Bauherrn 

Entwurfsverfasserin/  
Entwurfsverfasser 

 Name, Vorname, Firma 
 
           
      

Name, Vorname, Firma 
 
           
      

Name, Vorname, Firma 
 
           
      

 Straße, Hausnummer 
      
 

Straße, Hausnummer 
      
 

Straße, Hausnummer 
      
 

 PLZ, Ort 
      
 

PLZ, Ort 
      
 

PLZ, Ort 
      
 

 Telefon (mit Vorwahl) 
      
 

Telefax 
      
 

Telefon (mit Vorwahl) 
      
 

Telefax 
      
 

Telefon (mit Vorwahl) 
      
 

Telefax 
      
 

  

Baugrundstück 
 Ort, Straße, Hausnummer       

 
 Gemarkung(en)       

 
Flur(e)       

 
Flurstück(e)       

 
 Eigentümerin/Eigentümer       

 
  

Genaue Bezeichnung des Vorhabens (Errichtung, Änderung, Nutzungsänderung) 
 z.B. von Wohngebäuden, Gebäuden für landwirtschaftliche Betriebe oder Gewerbebetrieben mit Garagen/Stellplätzen (Anzahl) 

      

 
 
    
 Angrenzer - 

Eigentümer gem. Eintrag im Grundbuch 
 
Katasterbezeichnung 

 Name, Vorname, Firma 
 
           
      

Name, Vorname, Firma 
 
           
      

Gemarkung 
 
           
      

 Straße, Hausnummer 
      
 

Straße, Hausnummer 
      
 

Flur 
      
 

 PLZ, Ort 
      
 

PLZ, Ort 
      
 

Flurstück 
      
 

 Telefon (mit Vorwahl) 
      
 

Telefax 
      
 

Telefon (mit Vorwahl) 
      
 

Telefax 
      
 

 
 
 

 
   

Als Eigentümer des vorstehend bezeichneten Grundstücks erteile(n) ich (wir) hiermit ausdrücklich und 
bindend, auch für meine (unsere) Rechtsnachfolger die Zustimmung für das o. g. Bauvorhaben. 
 

  Folgende Bauvorlagen wurden von mir (uns) zur Kenntnis genommen bzw. unterzeichnet und liegen 
dieser Erklärung bei: 
 

 1.   Lageplan bzw. Flurkarte                                        vom:  

 2.   Bauzeichnungen                                                    vom:  

 3.   Befreiungsantrag bzw. Abweichungsantrag           vom:  

 4.   Sonstige:                                                                vom: 
 

 

 
 
   

 Ort, Datum 
 

Ort, Datum 
 

  
 
 
 
Unterschrift Angenzer(in) 

 
 
 
 
Unterschrift Angenzer(in) 
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