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Name des Bieters (soweit einschlägig: lt. Handelsregister) 
und Anschrift (Straße, Hausnummer, Postleitzahl, Ort)  

Vergabenummer Datum 

 

      B3020004-01-25-13        

RÜCKANTWORT 

– bitte vollständig ausgefüllt* per Vergabeplattform zurücksenden –  

  
nur per Vergabeplattform an: 
bauverwaltung@aue.de 

Stadtverwaltung Aue-Bad Schlema 
Bauamt – Bauverwaltung 
Goethestraße 5 
08280 Aue-Bad Schlema 
 

 
 
 

 
  

  

  

  

  

 

Mein/Unser Unternehmen möchte sich als Bieter an der öffentlichen Ausschreibung der 

o.g. Maßnahme und Leistung beteiligen und von der Möglichkeit der Ortsbegehung 

Gebrauch machen. An einem der nachfolgend von mir/uns unter 1 benannten Termine 

ist für die unter 2 aufgeführten Personen eine Ortsbegehung möglich: 

Hinweis:   Die Termine können montags, mittwochs und donnerstags in der Zeit von 08:00 bis 15:30 Uhr, 

dienstags von 08:00 Uhr bis 16:30 Uhr und freitags von 08:00 Uhr bis 12:00 Uhr stattfinden.  

Bitte beachten Sie, mit Ihren Terminvorschlägen unterschiedliche Tageszeiten 

(Vormittag/Nachmittag) und Wochentage abzudecken.  

1 Terminvorschläge 

 

Terminvorschlag 1: 
Datum Uhrzeit 

            

   

Terminvorschlag 2: 
Datum Uhrzeit 

            

 

Terminvorschlag 3: 
Datum Uhrzeit 

            

Es sollen folgende Personen an der Begehung teilnehmen: 

2 Teilnehmende Personen 

 

Teilnehmer/in 1: 
Nachname Vorname Rolle des/der Teilnehmenden** 

                  

   

Teilnehmer/in 2: 
Nachname Vorname  

                  

 

Teilnehmer/in 3: 
Nachname Vorname  
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Weitere Anmerkungen (nur falls erforderlich auszufüllen): 

      

      

      

      

 

Nach Übermittlung der Terminvorschläge und interner Terminabstimmung wird die 

Vergabestelle den Termin, an dem die Ortsbegehung stattfinden wird, mit einer über die 

Vergabeplattform versendeten Mitteilung bekanntgeben. 

 

Ort und Datum 

     ,       

 Vorname und Name (jeweils lesbar) der Person des/der Erklärenden 

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

____________________ 

* Grau hinterlegte Felder sind vom Bieter auszufüllen. 

** Bitte die Rolle des/der Teilnehmenden einer der folgenden Rollen (1) bis (3)  zuordnen: 

 (1) Vertreter/in Bieterunternehmen, (2) Vertreter/in Nachunternehmen, (3) Vertreter eines Mitglieds einer Bieter-

/Arbeitsgemeinschaft  


