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

Vor- und Nachname 
 

........................................................................ 
Straße und Hausnummer 

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

PLZ und Ort 
 

........................................................................ 
Telefonnummer 

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

E-Mail 
 

Kontaktdaten Antragsteller 
 
 
An die  
Marktgemeinde  
8843 St. Peter a. Kbg. 82 
 
 
Betrifft: Antrag auf Änderung des Flächenwidmungsplanes (FWP); 
 
 
Angaben zur Umwidmung der/des nachstehenden Grundstücke/s: 
 

Name und Kontaktdaten Grundeigen-

tümer, wenn nicht Antragsteller: 
 

Grundstücksnummer/n:  
KG-Nummer:  
bestehende Widmung:  
neue Widmung:  
Ausmaß der neuen Widmung (m²):  

Zweck der Umwidmung: 
 
 

 
Mit nachstehender Unterschrift erkläre/n ich/wir mich/uns ausdrücklich damit einverstanden, 
dass ich/wir die Hälfte der konkret zurechenbaren Planungskosten gem. § 43 Abs. 1 StROG 
2010 idgF. lt. beil. Angebot für die ggst. FWP-Änderung übernehme/n und dass ich/wir eine 
Vereinbarung über privatwirtschaftliche Maßnahmen gem. § 35 StROG 2010 idgF. 
(Baulandmobilisierung) über die ggst. FWP-Änderung mit der ho. Gemeinde abschließe/n. Die 
Beitragsschuld entsteht frühestens nach dem Inkrafttreten der Planänderung. 
 
 
 
___________________________ 
Ort, Datum 

______________________________________ 
Unterschrift Antragsteller 

 
 
 
 
 
Beilage:  Lageplan mit gek. Umwidmung, 
 Angebot Planungsbüro; 

 
 
 
______________________________________ 
Unterschrift und Zustimmung Grundeigentümer, 
wenn nicht Antragsteller 
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