Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thuringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

“Jede natlriiche. oder juristische Person,  die sich mit -einem schriftichen Beitrag an einem

- Gesetzgebungsverfahren beteligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz {ThirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben ~ soweit fir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gem# § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Betelligtentransparenzdokumentation .
verdffentlicht, Thr inhaltlicher Beitrag wird zusatziich nur. dann auf den Internetselten des
Thringer Landtags vertffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bftte gul lesertich ausfﬁlien und zusammen mit der Ste!lungnahme sendenf ‘

Gesetz zur Anderung des T-hiiringer Gesetzes zur Inklusion und Gleichstellung
von Menschen mit Behinderungen - Verbesserung der Barrierefreiheit und
Stirkung des Landesbeauftragten fiir Menschen mit Behinderungen
Gesetzentwurf der Fraktion der CDU

- Drucksache 7/1192 -

Name - : Organisationsform

Geschafts- oder I?Eenstadresse . ' ' ¢ /0 FI@!‘SAM{( \ //2 é

Straﬂé, Hausnummer (oder Postfach) /ﬂ.@(,h L[/! 114:{ N o?q [c,ﬂa Qé }/%P

Postleitzahi, Ot | . (W ((2 } [/ ﬁ[,m o/

Vorname

0 Geschafts- oder Dienstadresse O Wohnadresse

(Hlnwels Angaben zur Wohnadresse sind nuii erforderilch wenn keine andere Adresse benannt wlrd Die Wohnadresse
wird in ke;nem Falt veroﬁenthcht )

Strafle, Hausnummer

Postleitzahl, Ort




gl befurwortet,
0~ abgelehnt, ;
G erganzungs- bzw. anderungsbedmftlg aingeschatzt?

Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(§5Abs. 1 Nr. 4 Th&rBetelIdokG

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum

QAAAJ\M (ren /519%__/(9,& Vi&w‘mz« .

esetzgebungsvorhabs

- ja (Hinwais: welter mit Frage 6) ] nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus weichem Anlass haben Sie sich gedulert?

in welcher Form haben Sie sich ge&utert?

] per E-Mail
] per Brlef

o . ja . 0 nein (welter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie thren Auftraggeber!




o Beltrageslde

o. nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben. Anderungen

in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteiten.

-{-Ont, Datum.

o o “[Unterschntt 7] =
Lf/ﬁ,uﬁ N4 ; A2 M. 200
T ;

Das Dokument wurde zum Zweék der Veroffentlichtung in der BTD bearbeitet.
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