| Formular drucken |

Gemeinde Nordstemmen
Fachbereich 1

Antrag
auf Erteilung einer Erlaubnis nach § 24 Abs. 1 Satz 1i. V. m. 8 23 Abs. 2
und 22 Abs. 1 Satz 2 der Ersten Verordnung zum Sprengstoffgesetz
(1. SprengV)

Angaben zum Antragsteller:

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

StralRe / Hausnummer:

PLZ / Wohnort;

Telefonnummer:

E-Mail;

Angaben zum Anlass der die Ausnahme begriindet (bitte ankreuzen!):
[0 Hochzeit
[0 Ehejubilaum
[0 Geburtstagsjubilaum

O Vereinsjubilaum

[0 Veranstaltung im &ffentlichen Interesse

Angaben zu den verwendeten pyrotechnischen Gegenstéanden:

Art Klasse Anzahl | Effekte und Effekthbhen




Angaben zum Veranstaltungsort und zur Veranstaltungszeit:

StralRe / Hausnummer:

Ortslage:

Umgebungsbebauung:

Besonderheiten in der
Umgebungsbebauung:

(z. B. Kirchen, Krankenhauser,
Kinder- und Altenheime, explo-
sionsgefahrdete Betriebe oder
Anlagen, Eisenbahnanlagen ...)

Einverstandnis des
Grundstickseigentimers

Liegt vor:

nein

Datum:

Zeitraum:

Angaben zur Person, die die pyrotechnischen Gegenstdnde abbrennen soll:

Name:

Vorname:

Geburtsdatum;

StralRe / Hausnummer:

PLZ / Wohnort:

Telefonnummer:
(Erreichbarkeit wahrend der
Veranstaltung)

Ort, Datum

Unterschrift des Antragstellers
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