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Bitte ausgefüllt per Post, E-Mail oder Fax zurücksenden! 
 
 Auskünfte erteilt: 
 Landratsamt Zollernalbkreis 
 Hirschbergstr. 29, Balingen 

Landratsamt Zollernalbkreis Ansprechpartner: Frau Hermle 

Amt für Wasser- und Bodenschutz Dienstgebäude: Friedrichstr. 35 

Friedrichstraße 35 Telefon: 07433/92 1781 

72336 Balingen Telefax:  07433/92 1790 

 E-mail: renate.hermle@zollernalbkreis.de 

 
 
 
 
 
 
Antrag auf Auskunft aus dem Bodenschutz- und Altlastenkataster 
 
Nach § 10 des Umweltinformationsgesetzes werden für die Übermittlung von 
Informationen Kosten erhoben. Die Gebühr für diese Auskunft berechnet sich je nach 
Aufwand, mind. jedoch 25 Euro. 
 
 
Angaben zum/zur Antragsteller/in: 
 
 
 
_________________________________________________________________________________________________________ 
Name, Vornahme bzw. Firma  
 

    
________________________________________________        _____________________________________________________ 
Straße Hausnummer                                                                                      PLZ , Ort 
 

  
____________________________                ______________________________               ________________________________ 
Telefon                                                                      Telefax                                                                          E-Mail 
 
 
 
 

Ich bitte um schriftliche Auskunft aus dem Bodenschutz- und Altlastenkataster des 
Zollernalbkreises zu dem / den nachfolgend genannten Grundstück(en): 
 
 

 
_______________________________________________           ____________________________________________________ 
PLZ, Ort                                                                                                           Straße Hausnummer                                                       
 
   
_________________________________       ___________          ____________________________________________________ 
Gemarkung                                                                 Flur                              Flurstück(e) 
 

 
 
0 Ein Lageplan zu dem/den angefragten Grundstück/Grundstücken ist als Anlage beigefügt 

 
0 Ich/Wir bin/sind Eigentümer des/der genannten Grundstücks/Grundstücke. 

 
 
 
__________________________           ___________________________ 
Ort, Datum                                                                                          Unterschrift des Antragstellers 
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