
 
An die 
Stadtgemeinde St. Veit/Glan 
Hauptplatz 1 
9300 St. Veit/Glan 
 
 

 

 
 

Ansuchen - Verbrennen im Freien 

Veranstalter 

Name: ……………………………………………………………………………………………………………………….. 
(Bei Firmen oder Vereinen voller Wortlaut)  

Name des befugten Vertreters des Veranstalters: ……………………………………………………………………... 

Zustelladresse: ……………………………………………………………………………………………………………... 

Telefon: ……………………………………………………E-Mail: ……………………………………………………….. 

Ort des Feuers 

Straße:  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

Grundstück Nr.: …………………………………………………….Katastralgemeinde: ………………………………. 

Grundstückseigentümer: ………………………………………………………………………………………………….. 

Zustimmung des Grundstückseigentümers: ……………………………………………………………………………. 
(Erforderlich, wenn Veranstalter nicht Grundstückseigentümer ist) 

Verbrennen im Freien 

 
O Osterfeuer -  in der Nacht von Karsamstag auf Ostersonntag 

O Sonnwend- und Johannisfeuer -  in der Zeit vom 21.-24. Juni 

O 10. Oktober-Feuer – in der Nacht vom 09.-10. Oktober                 

O Georgsfeuer – in der Zeit vom 22.-24. April 

O Feuer in den Alpen - am zweiten Samstag im August 

O Feuer zu Ehren von Ciril und Metod - am Vorabend des 5. Juli 

O Feuer außerhalb der Brauchtumszeit 

 

    Entzündung am: ………………………………………..von - bis: …………………………………………………… 

Vorgesehene Löschvorkehrungen 

 
………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Ich nehme zur Kenntnis, dass die rechtlichen Vorgaben einzuhalten sind und Zuwiderhandlungen nach 
dem Bundesluftreinhaltegesetz geahndet werden. 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Datum / Unterschrift:     
 

Beilage: Lageplan 

 

 

 

 

Eingangsstempel der Gemeinde 

 

 

Eingangsstempel der Gemeinde 
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