zu GRGNr. ......... [20...... (Datum)

Vorname, Name:

Stral3e:
Ort: [ ] ausgewiesen durch PA
Tel.Nr. oder E-Mail: [] personlich bekannt

Hinweis: lhre Daten werden vertraulich behandelt. Wir speichern sie ausschlie3lich zum Zweck der
Kontaktaufnahme in Verbindung mit dem Versand des beantragten Grundbuchausdrucks und geben Sie
nicht an Dritte weiter.

|. Antrag auf [ ] Einsichtin [ ] Ausdruck einfach/amtlich
Grundbuch Nr. Schomberg
Gemeinde Gemarkung

Umfang der Einsicht

[ ] gesamtes Grundbuch

[ ] Bestandsverzeichnis und Abteilung |
[] Abteilung Il

[] Abteilung Il

Mein berechtigtes Interesse lege ich wie folgt dar:
[] Ich bin Eigentiimer / dinglich Berechtigter
[] Vollmacht des Eigentiimers / dingl. Berechtigten bzw. Vertretungsnachweis

[] sonstige Begriindung:

Unterschrift Antragssteller

zu Ubersenden an:

Stadtverwaltung Schémberg
Grundbucheinsichtstelle
Frau Marienfeld

Alte Hauptstr. 7

72355 Schomberg



lI. Verfigung vom

1. [ Eintrag Register GRG Nr. ........... /20.....
2. [ Einsicht laut Antrag erteilt

[ ] einfachen Ausdruck erteilt

[ ] amtlichen Ausdruck erteilt

3. [ Rechnung erstellt

[ ] Quittung erteilt

Unterschrift stellv. Ratschreiberin



