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NORDERSTEDT

Zusammen. Zukunft. Leben.

Stadt Norderstedt « Postfach 19‘80 - 22809 Norderstedt Betriebsamt

- Amtsleitung

- - lhr(e) Gesprachspartner(in) Herr Sandhof
. Zimmer-Nr. 179

- Telefon direkt 040 /535 95 182

R s L T Fax © 040/53595603
. : ‘ E-Mail martin.sandhof@norderstedt.de
- Datum 07.09.2020

lhr Zeichen / vom Unser Zeichen / vom

Ihre Anfrage vom 03.03.2020 in der Einwohnerfragstunde in der
Sitzung der Stadtvertretung

Sehr geehrter (GGG

mit Datum vom' 03.03.2020 stellten Sie 6ffentlich die Anfrage, warum private
Gartner auf stadtischen Friedhéfen keine Pflege betreiben durfen.

Gerne bestdtige ich lhnen noch einmal schriftich, dass der
Nutzungsberechtigte einer Grabstétte die Pflege der zur Verfigung
gestellten Flachen an zugelassene Gartnereien Ubertragen kann (§ 24
Absatz 4 der Satzung fir die Friedhéfe der Stadt Norderstedt).

Hierzu regelt der § 6 der Satzung firr die Friedhéfe der Stadt Norderstedt
(Gewerbetreibende), dass auf den Friedhéfen gewerbliche Tatigkeiten, die
dem Zweck des Friedhofes dienen, ausgelibt werden dirfen.

Fur gewerbliche Téatigkeiten ist eine vorherige Zulassung des Betriebes

durch die Stadt Norderstedt erforderlich.

Sobald eine Gértnerfirma eine Zulassung erhalten hat und von
Nutzungsberechtigten (Grabinhabern) beauftragt wurde, darf dieser Betrieb
Grabpflege durchfithren.

Seit 2013 sind die Friedhéfe angewiesen, lhre Tatigkeiten (der Fa. Maik
Horn) zuzulassen und auf eine ordnungsgemaéfe Abwicklung und Einhaltung
der Friedhofsbelange zu beachten. :

Inzwischen haben wir unser Antragsverfahren fur die Zulassung von
Gewerbetreibende tberarbeitet und aktualisiert.

HAUSANSCHRIFT
Rathausallee 50

22846 Norderstedt

Tel.: 040 53595-0

Fax: 040 53531383

Mail: info@norterstedt.de

POSTFACHANSCHRIFT
Postfach 1980
22809 Norderstedt

BANKVERBINDUNG

Volksbank Raiffeisenbank eG
IBAN: DE9S0 2229 0031 0008 500
BIC:” GENODEFLVIT

Hamburger Sparkasse
IBAN: DE83 2005 0550 1331 121
BIC: HASPDEHHXXX

Sparkasse Holstein
IBAN: DE25 2135 2240 0135 858
BIC: NOLADE21HOL

Glaubiger-Identifikationsnummr
DE09ZZZ00000039480

Weitere Informationen erhalt
Sie auf unserer Website:
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Zwecks Vervollstandigung lhrer Akte bitte ich Sie, den beigeflgten Antrag
ausgefullt und unterschrieben, mit den geforderten Nachweisen, be| uns
einzureichen.

Vielen Dank.

Mit freundlichen GriiRen .
Im Auftrage
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