
Absender:   ________________________________________________________ 
    Name 
    ________________________________________________________ 
    Straße 
    __________________________ ________________________ 
    PLZ, Wohnort    Tel. 
    __________________________ ________________________ 
    E-Mail     Fax: 
 
 
An die  
Landeshauptstadt Hannover 
Fachbereich Planen und Stadtentwicklung 
Bereich Bauordnung 
Rudolf-Hillebrecht-Platz 1 
30159 Hannover                 Fax.: 0511 – 168 40319 
 
 
Anzeige zur Gebrauchsabnahme für fliegende Bauten gemäß § 84 NBauO 
(Die Aufstellung eines genehmigungspflichtigen fliegenden Baues ist mindestens 10 Tage vorher der Bauaufsichtsbehörde anzuzeigen) 
 
Bitte ankreuzen 
Art des fliegenden Baues:  □  Zelt Größe / Abmessungen:________________________ 
     □  Bühne 
     □  Tribüne 
     □  Karussell 
     □  _______________________________________________ 
 
Aufstellort    _________________________________________________ 
     Straße / Platz, Hausnummer, ggf. Flurnummer 
 
Antragsteller/in:    _________________________________________________ 
     Name, Vorname 
     _________________________________________________ 
     Straße, Hausnummer 
     _________________________________________________ 
     PLZ, Wohnort 
Bitte ankreuzen 
Rechnungsempfänger ist :   □    Absender                     □    Antragssteller/in      
 
Veranstaltung:    _________________________________________________ 
     Art der Veranstaltung 
     _________________________________________________ 
     Veranstaltung von   bis 
     _________________________________________________ 
     Aufbaubeginn am    
      
Zeitpunkt der Fertigstellung:  _________________________________________________ 
     Datum    Uhrzeit 
      
Prüfbuch / TÜV-Abnahme:  _________________________________________________ 
     Nummer des Prüfbuches  Gültigkeit bis 
     Abnahme durch einen Sachverständigen (TÜV) erforderlich? 
     □  ja   □  nein 
 
Anlagen    □  Lageplan 
     □  Bauzeichnungen 
     □  Bestuhlungsplan 
     □  _______________________________________________ 
 
     Ich verpflichte mich, die aufgrund dieser Anzeige anfallende Kosten 
     (Gebühren und Auslagen) zu übernehmen. 
 
 
     _____________ ______________________________ 
     Datum   Unterschrift Antragsteller/in 


