GrolRRe Kreisstadt Floha

Eingangsvermerk - Empféanger

Grofle Kreisstadt Floha

Formular ID:
Aktenzeichen:
Augustusburger Str. 90 Priifsumme:
09557 Floha

Eingangsvermerk - Formularserver

Verklrzung der Sperrzeit - Antrag
[] Im Biergarten

[] In der Schankwirtschaft
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Zeitraum und Umfang der Sperrzeitverkiirzung

Erganzungen / Begrindung

Datum Unterschrift

Empfanger des Formulars

IE Kommune (zusténdige Stelle) D EA Sachsen  Fall-ID

Informationen zur Vergabe der Fall-ID finden Sie im Amt24.
Zu den Moglichkeiten der elektronischen Ubermittlung des Formulars kdnnen Sie sich auf der Homepage des Empfangers informieren.

Da fiir dieses Formular die Schriftform vorgeschrieben ist, wird bei der elektronischen Ubermittlung eine qualifizierte elektronische
Signatur gefordert.
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