
 

 

 

 

 

 

Meldung über das Abbrennen eines Brauchtumsfeuers  
im Gemeindegebiet Weißpriach 

 
Der Veranstalter: 
 
Name des Veranstalters:……………………………………………………………………………… 
(Bei Firmen oder Vereinen voller Wortlaut) 

 
…………………………………………………………………………………………………………… 
 
Für das Brauchtumsfeuer verantwortliche Person: ………………………………………………... 
 
Anschrift: ……………………………………………………………………………………………….. 
 
Telefon: …………………………………………………………………………………………………. 

 
Ort des Feuers: 
 
Ortsteil/Adresse:…...…………………………………………………………………………………… 
 
Grundstück Nr. od. Bezeichnung des Platzes………………………………………………………. 
 
Entfernung zu nächst gelegenen Gebäuden: ……………………...………………………………. 
 
Grundstückseigentümer:………………………………………………………………………………. 
 
Zustimmung des Grundstückseigentümer: …………………………………………………………. 
(Nur erforderlich, wenn Veranstalter nicht Grundstückseigentümer ist) 

 
Weitere Daten: 
 
Entzündung am: …………………………… von……………..…..…..bis …….….…..……………. 
 
Vorgesehene Löschvorkehrungen: …………………………………………………………………. 
 
Ich nehme zur Kenntnis, dass die rechtlichen Vorgaben gemäß LGBl Nr 38/2011 - 
Brauchtumsfeuer-Verordnung) einzuhalten sind und Zuwiderhandlungen 
nach dem Bundesluftreinhaltegesetz geahndet werden. 
 
 
 
 
Datum: ………………………………….. 
 
 
 
 
Unterschrift der verantwortlichen Person: ………………………………………………………… 
 
 

 

An die 

Freiwillige Feuerwehr  

Weißpriach 

Schwaig 69 

5573 Weißpriach 


