
Sie finden uns 
in 76437 Rastatt 
Am Schlossplatz 5 

Öffnungszeiten 
Mo.-Do.  07:30-17:00 Uhr 
Fr.           07:30-13:00 Uhr 
Bitte vereinbaren Sie einen Termin. 

Telefon  0 72 22 / 381-4200 
Telefax  0 72 22 / 381-4299 
Email Amt42@Landkreis-Rastatt.de 

 

   
   
   
   
 Bitte faxen Sie dieses Formular oder schicken Sie 

es per Post an die u. g. Adresse 
   
   
   
 Landratsamt Rastatt   

 Umweltamt   
   

Einverständniserklärung zur Auskunftserteilung  

Anlage zum Antrag auf Erteilung einer Auskunft aus dem Altlasten- und Bodenschutzkataster 
 

1.) Anschrift des Antragstellers: 

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

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

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

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

2.) Grund für das Interesse an einer Altlastenauskunft (Zutreffendes bitte ankreuzen): 

 Wertgutacher     Kaufinteressent 

 

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

3.) Angaben zum Grundstück:  

 

Straße:.......................................................................... Flst.-Nr.: ......................................................... 

 

Ort: .......................................................................... Ortsteil: .........................................................  

4.) Eigentümer des Grundstückes/ der Grundstücke : 

Name, Vorname / Firma: 

 

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

PLZ Ort, Straße Hausnummer 

 

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

 
Ich bin/Wir sind als Grundstückseigentümer einverstanden, dass dem o.g. Antragsteller die  
vorliegenden Informationen aus dem Bodenschutz- und Altlastenkataster mitgeteilt werden. 
 
 
 
........................................................................ ........................................................................................ 
Datum, Ort     Unterschrift 
 


