
Anlass

Sollte keine feste Adresse vorhanden sein, so legen Sie der Anmeldung bitte 
einen genauen Lageplan bei!

Ort, Datum Unterschrift

telefonischer erreichbar unter eMail

2. Ort und Zeitpunkt des Feuers:
genaue Ortsangabe

Datum Uhrzeit (von/bis)

1. Für das Abbrennen des Feuers verantwortliche Person
Name

Anschrift

Anzeige eines privaten Brauchtumsfeuers

    Stadt Glinde
    Amt für Bürgerservice
    Markt 1
    21509 Glinde

Ordnungsamt              Herr Urban
Telefon:                        040/71002-241
Telefax:                        040/71002-580
eMail                      rolf.urban@glinde.de
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