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An die

Stadt Ochtrup

Die/Der Birgermeister/in
Untere Denkmalbehdorde
Prof.-Gartner-Str. 10
48607 Ochtrup

Eingangsstempel der Stadt Ochtrup

Aktenzeichen

Antrag auf Ausstellung einer Bescheinigung gemafR 8 36 Denkmalschutzgesetz
(DSchG) NRW zur Vorlage beim zustandigen Finanzamt

1. Antragsteller/in:

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer

PLZ Ort

Telefon

E-Mail

2. Eigentimer/in: OJa [ Nein

Wenn Antragsteller/in nicht Eigentiimer/in des Objektes ist, ist das nachfolgende Feld auszufillen und eine Einver-
standniserklarung der Eigentimerin bzw. des Eigenttiimers fur die durchgefiihrte/n Malnahme/n beizufugen.

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer PLZ Ort
Telefon E-Mail

3. Angaben zur Lage:

O Baudenkmal [0 Gebaude im Denkmalbereich

O Gartendenkmal [0 Bodendenkmal

StraRe, Hausnummer bzw. Flur, Flurstiick

Bezeichnung

ggf. Denkmalnr.
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4. Auflistung der durchgefiihrten (Bau-)MalRnahme/n

Bezeichnung:

Denkmalrechtliche Erlaubnis vom:

5. Zusammenstellung der beigefligten Rechnungen

Lfd. Nr. Beauftragte Firma

Rg.-Datum Rg.-Betrag

Gesamt:

6. Auflistung der 6ffentlichen Zuschisse

An offentlichen Zuschiissen habe ich fur die Malihahme/n erhalten

Auszahlende Stelle

Auszahlungsdatum

Auszahlungsbetrag

Stadt

Kreis

Landschaftsverband

Bezirksregierung

Gesamt:
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Datenschutz-Hinweis:

Ich bin damit einverstanden, dass meine in diesem Antrag mitgeteilten Daten — hierzu gehdren auch die
personenbezogenen Daten im Sinne der EU-Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) — zum Zweck der
Bearbeitung dieses Antrags verarbeitet und gespeichert werden (Artikel 7 DSGVO). Meine Angaben werden
an das zustandige Ministerium des Landes Nordrhein-Westfalen, die zustéandige Bezirksregierung, den zu-
standigen Landschaftsverband sowie bei antragstellenden Kirchen- und Religionsgemeinschaften an die
jeweilige Ubergeordnete Organisation innerhalb des Landes NRW weitergegeben, soweit dies fur die
Antragsbearbeitung erforderlich ist.

Mir ist bekannt, dass ich die Einwilligung in die Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten jederzeit
widerrufen kann, bin mir aber bewusst, dass mein Antrag dann ggfs. nicht oder nur um Rahmen der vorlie-
genden Angaben bearbeitet werden kann. Meine Rechte nach der DSGVO hinsichtlich der mich betreffen-
den personenbezogenen Daten (Recht auf Auskunft, auf Berichtigung oder Léschung, auf Einschrankung
der Verarbeitung sowie auf Datenubertragbarkeit) sind mit bekannt, ebenso, dass ich weitergehende Infor-
mationen zum Datenschutz auf der Internetseite der Stadtverwaltung Ochtrup einsehen oder schriftlich
bzw. mindlich bei der Stadtverwaltung erfragen kann.

Hinweis: Vollstdndige Unterlagen erméglichen eine schnellere Bearbeitung.

Ort, Datum Unterschrift der/des Antragsteller/in/s
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