Amt Ruhland — Der Amtsdirektor

Amt Ruhland

Ordnungsamt
Rudolf-Breitscheid-Stralle 4
01945 Ruhland

Anzeige und Antrag fur das Abbrennen eines Feuerwerkes

(88 23 Abs. 2 und 24 Abs. 1 Erste Verordnung zum Sprengstoffgesetz sowie § 12 Landesimmissionsschutzgesetz)

|. FUr das Abbrennen des Feuerwerkes verantwortliche Person/-en

Vorname(n) + Name:

Anschrift:
(Stral’e, Hausnummer, Postleitzahl, Ort)

Telefonnummer:

Nummer und Datum des
Erlaubnisbescheides nach 8§ 7, 27 SprengG:

Ausstellende Behorde:

Nummer und Datum des
Befahigungsscheines nach § 20 SprengG:

Ausstellende Behdrde:

II. Angaben zum Feuerwerk

Genaue Ortsangabe:

(ggf. Ausschnitt aus Lageplan/Karte mit
eingezeichnetem Abbrennplatz und
Sicherheitsabstand beifiigen)

Datum:

Uhrzeit: bis:

Anlass des Feuerwerkes:

Auftraggeber (Veranstalter):
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Art und Umfang des Feuerwerkes:

Kategorie:

Kaliber mm:

Art:
(z.B. Kugelbomben, Zylinderbomben, Bomben
zur Erzeugung eines Knalls, Raketen)

Steighdhe:

Anzahl:

Ein Abbrennplan ist beizuftigen.

Entfernungen zu besonders
brandempfindlichen Gebauden und Anlagen
im Umkreis von 200 Meter:

Vorgesehene SicherheitsmalBnahmen,
inshesondere AbsperrmaBnahmen sowie
sonstige Vorkehrungen zum Schutze der
Nachbarschaft und Allgemeinheit:

Ansprechpartner wéahrend des Abbrennens des Feuerwerkes:

Vorname(n) + Name:

Telefonische Erreichbarkeit vor Ort

Ort, Datum:

Unterschrift:

(ggf. Firmenstempel)
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