
VVeerrmmeessssuunnggssaannttrraagg
Geschäftsbuch-Nr.:

Termin:

Datum:

An das
Vermessungsbüro
Dipl.Ing.Wolfgang Schmidt
Augsbergweg 38
56626 Andernach

Besondere Vereinbarungen:

Es wird ein Antrag für folgende Leistungen gestellt:

Katastervermessung
! Bestimmung von Flurstücksgrenzen

(Grenzfeststellung, Grenzwiederherstellung)

! Teilungsvermessung* 
! Sonderung* 
! Gebäudeeinmessung

             (Gebäudewert gem. Bauantrag)

      ! Strassenschlussvermessung
      (langgestreckte Anlage)

Technische Vermessung
! Bauabsteckung

(Grob- und Feinabsteckung)

! Achsenangaben
(Gebäude-, Kanal und Strassenachsen)

! Höhenangaben (Lage-und Höhenplan)
(Geländehöhen sowie Lage und Höhen auch von 

                  schwer zugänglichen Objekten)

Bodenwert: ......................... €/m²    Gebäudewert:                          €    

Bei den mit Stern gekennzeichneten Leistungen benötigen wir den Bodenwert.

Gemarkung

Flur

Flurstück-Nr.

Die/Der Antragsteller/in verpflichtet sich zur Gebührenentrichtung gem. Landesverordnung über die
Gebühren der Öffentlich bestellten Vermessungsingenieure und HOAI (§ 6).

Antragsteller
1.  Name, Vorname:

Strasse:

Wohnort:

Telefon:

Unterschrift:

.......................................................

2. Name, Vorname

Strasse:

Wohnort:

Telefon:

Unterschrift:

......................................................

Vermessungsbüro Schmidt   *   56626 Andernach   *   Augsbergweg 38 
Telefon-Nr.: 0 26 32 - 92 72 - 0   *   Telefax-Nr.: 0 26 32 - 92 72 - 92

eMail:  i
nfo@schmidt-oebvi.com

mailto:info@schmidt-oebvi.com
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