Formblatt zur Datenerhebung
nach§ 5 Abs 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jeds natﬂ_rilche oder juristische Person, die sich mit einem schriftichen Beitrag an elnem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem  Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBeteildokG) verpfiichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweit-far sie zutreffend — zu machen, :

Die Informationen der foigenden Feider 1 bis 8 werden in Jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemal § 5 Abs, 1 ThlrBeteildokG in der Betezl:gtentransparenzdokumentatlon :
verdffentlicht, Ihr Inhaltlicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den Infernetseiten des

Thiringer Landtags verdffentlicht, wenn Ste Ihre Zustimmung hierzu ertelien. :

B:tte gut Ieserhch ausfuﬂen und zZusammen rmt der Steﬂungnahme senden!

ZWmtes Gesetz Zur Anderung des Thdr:nger Forderfondsgesetzes
© Gesétzentwurf der Landeqragierung
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{l Geschafts- oder Dienstadresse

Strafte, Hausnummer (oder Postfach) " . _ f/,fm(f/f f&/{j ﬁgg

i

Vorname

0O  Geschéfts- oder Dienstadresse a Wohnadresse

Hinwels; Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannl wird. Dle Wehnadresse
wird in kelnem Fall verdffentlicht.}

—

: Strafle, Hausnummer

Postieltzahl, Ort




Wd 5 'Schwerpunkt Ihrer mhaitllchen oder berufttchen Tatlgkeit?
‘ 'FhﬂrBetelfdokG)

s befurwortet
s@”  abgelehnt,
(11 ergénzungs- bzw. &nderungsbedrftig emgeschétzt?

{8 5 Abs. 1 Nr. 4 ThOrBetslidoka)

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) Ihres schriftiichen Bestrages zum
Gasetzgebungsverfahren zusammaen!

.//'/{’4, /W/

ia (Hlnwels weﬂef mit Frage 6) o nein

Wenn Sie die Frage § verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sle smh geéﬁufsert‘?

In welcher Form haben Sie sich geduflert?

. -

per E-Mail
per Brief

12_1 - heln (waater mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitto: benennen Sie lhren Auftraggeberl




ja _ _ ' o nein

Mit meiner Unterschrift versichera lch die Rsc.ht:gkett und Volistdndigkeit der Angaben. Aﬁderungen
In den mitgetellten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des

Gesetzgebungsverfahrens mitteilen, - L )
“Ort, Datum T T U T Unterschrift o ' Sy
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Das Dokument wurde zum Zweck dér Veroffentlichung.in der BTD bearbeitet.



