Antragsteller: Name, Anschrift

Stadt Allstedt
Ordnungsamt
Herr Roder
Forststralle 9
06542 Allstedt

Anmeldung zum Abbrennen eines Oster -, Lager - oder Traditionsfeuers

Hiermit stelle ich den Antrag zum Abrennen €ines ..........cccovunereecnesinsnsessssnnsscsscsesans -feuers am ......cevneinineiscinnnes
in der Zeit von ..........cceuuueee ][ Uhr
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() privates ( ) gepachtetes ( ) kommunales Grundstiick

1. Angaben zum Veranstalter ( Organisation)

Name, Vorname: Tel.

StralRe, Hausnummer:

Postleitzahl, Ort

2. Angaben zum Verantwortlichen

Name, Vorname: Tel.

StraBe, Hausnummer:

Postleitzahl, Ort

Es handelt sich um eine ( ) private ( ) 6ffentliche Veranstaltung.
Die Auf -, Umschichtung des Brennmaterials erfolgt am ..........cccovvvevrccevcncvcnene.

Ich versichere, dass fiir das Abbrennen die Zustimmung des Grundstiickseigentiimers vorliegt und ausreichend

Sicherheitsabstand zu Baumen, Biischen, Gebduden und sonstigen brennbaren Materialien besteht

(Ort, Datum) (Unterschrift des Antragstellers)

Stadt Allstedt Tel. 34652/86437  Fax: 034652/86436
Nur vollstindige Antrage konnen bearbeitet werden

andere Genehmigungen sind separat zu beantragen ( Ausschankgenehmigung, Umzige usw )



