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Zutreffendes bitte ankreuzen bzw. ausfüllen ! 

An STADT TROISDORF · Bauordnungsamt 
Kölner Straße 176 · 53840 Troisdorf 

Antrag auf Abgeschlossenheitsbescheinigung 

Eingangsvermerk Bauordnungsamt 

Antragstellerin/Antragsteller bzw. Gebührenpflichtige/Gebührenpflichtiger 

Name, Vorname, Firma 

Straße, Hausnummer 

PLZ, Ort 

Telefon (mit Vorwahl) Telefax 

Nummer (N) 

Wohnungen 

Nicht zu Wohnzwecken dienende Keller/Abstellräume 

Nicht zu Wohnzwecken dienende Garagen/Stellplätze 

Außerhalb des Gebäudes liegende Teile des Grundstücks 

Gewerbliche Räume 

im vorhandenen   zu errichtenden Gebäude auf dem Grundstück 

Ort, Straße, Hausnummer, ggf. Ortsteil 

Gemarkung(en) Flur(e) Flurstück(e) 

Die Wohnungen entsprechen den Erfordernissen des Wohnungseigentumsgesetzes. Die Wohnungsaufteilung 
erfolgt zum Zweck der 

Wohnungseigentum 

Dauerwohnrecht 

Anzahl der gewünschten Ausfertigungen:  



  

 

 

  

 

  

 

 

 

 

  

    

  
 

 

 

  

Beigefügte Unterlagen 

• Aktueller Lageplan bzw. Auszug aus der Flurkarte mit vollständiger Angabe
der aktuellen Katasterbezeichnung, Straße, Hausnummer

• Bauzeichnungen (Schnitte, Ansichten im Maßstab 1:100)

• Angabe über die Art der Nutzung

• Aufteilungsplan: Kennzeichnung der Räume, für die die Abgeschlossenenheit beantragt wird
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Ort, Datum Unterschrift 


	Name Vorname Firma: 
	Straße Hausnummer: 
	PLZ Ort: 
	Telefon mit Vorwahl: 
	Telefax: 
	Nummer NWohnungen: 
	Nummer NNicht zu Wohnzwecken dienende KellerAbstellräume: 
	Nummer NNicht zu Wohnzwecken dienende GaragenStellplätze: 
	Nummer NAußerhalb des Gebäudes liegende Teile des Grundstücks: 
	Nummer NGewerbliche Räume: 
	vorhandenen: Off
	zu errichtenden Gebäude auf dem Grundstück: Off
	Ort Straße Hausnummer ggf Ortsteil: 
	Gemarkungen: 
	Flure: 
	Flurstücke: 
	Wohnungseigentum: Off
	Dauerwohnrecht: Off
	Anzahl der gewünschten Ausfertigungen: 
	Ort Datum: 


