Betriebsnummer

Betreiber (Name, Vorname) Telefon
Handy Nr.

Email-Adresse

Anschrift (StraRe, Haus-Nr., PLZ, Wohnort)

An den

Landkreis Cloppenburg BEStandearStellung
60 - Bauamt Tierhaltungsanlage nach der
Fechstrae 29 Industrieemissionsrichtlinie
49661 Cloppenburg zZur Priifung von

Nachriistpflichten der TA Luft 2021

Art der Tierhaltung

[] Mastschweine [ ] Sauen [ ] Ferkel [ ] Masthahnen [_] Puten [_] Rinder

Eigentiimer (Name, Vorname, StraBe, Haus-Nr., PLZ, Wohnort) Telefon

- falls nicht identisch mit Betreiber E;?H:g;esse

Betriebsgrundstiick (StraBe, Haus-Nr., PLZ, Ort)

Flurstiicksbezeichnung (Gemarkung, Flur, Flurstiick)

L Darstellung der raumlichen Lage

Bitte beifiigen

Standort der Anlage: v Kartenauszug und nummerierter Lageplan

- mit Darstellung der Auslaufflachen

- mit vermalten Abstanden zwischen den
Stallgebauden

Stand: 01.2024
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