Antragsteller: Name, Vorname, Firma) Datum
StraBe, Haus-Nr.
PLZ, Ort
Telefon Telefax
Stadtverwaltung Eibenstock
Ordnungsverwaltung
Rathausplatz 1
08309 Eibenstock Antrag auf Erteilung einer Erlaubnis
zum Abbrennen eines offenen Feuers

Hiermit beantrage ich die Erteilung einer Erlaubnis fir die Durchfiihrung eines

[] Lagerfeuers (bis 1m Hohe und [ ] Héhenfeuers
Durchmesser)

Datum:

Uhrzeit:

Ort des Feuers:

Verantwortlicher:

[ ] Das oben genannte Grundstiick befindet sich in meinem Eigentum.

[ ] Das oben genannte Grundstiick befindet sich nicht in meinem Eigentum. Die
Einwilligung des Grundstiickseigentiimers liegt schriftlich vor und ist dem Antrag
beigeflgt.

Eibenstock, den

(Unterschrift des Antragstellers)
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