Stadt Neubrandenburg
Friedrich-Engels-Ring 53

17033 Neubrandenburg

Presse-, Medien- und Offentlichkeitsarbeit
Telefon: 0395 5552810
kommunikation@neubrandenburg.de

Antrag auf Nutzungsrecht des Stadtwappens
der Vier-Tore-Stadt Neubrandenburg

Daten des Antragstellers:
Name (bei Privatpersonen):

Vollstindige Firma (bei Unternehmen):

Anschrift:

Telefon:

Fax:

E-Mail:

Web-Adresse:

Hiermit beantrage ich das Nutzungsrecht des Stadtwappens der Stadt Neubrandenburg.

Mir ist bekannt, dass die Einwilligung erst nach Priifung durch die Stadt Neubrandenburg erteilt
werden kann.

Das Stadtwappen wird mit der Einwilligung digital Gibergeben.
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1. Vertragsgegenstand ist das Stadtwappen der Stadt Neubrandenburg
2. Das Stadtwappen werde ich ausschlieBlich im Zusammenhang mit folgenden Leistungen
nutzen:

o Veranstaltungen:

(Titel d. Veranstaltung/Ort/Zeitraum/Veranstalter/Art der Veranstaltung)

o Dienstleistungen:

(Art der Dienstleistung)

o Private Nutzung:

(Art der Nutzung)

3. Das Stadtwappen wird ausschlieRlich auf folgende Werbetrdger/in folgenden Medien
eingesetzt:
o Flyer
o Plakate
o Internetadresse:
o Sonstiges:

(in anderen als den konkret genannten Werbetragern und Medien wird die Nutzung nicht
erlaubt)

4. Der Antragsteller wird das Stadtwappen nicht in einer Weise verwenden, die den Bestand
des Stadtwappens als Marke oder deren Zugehorigkeit zur Stadt Neubrandenburg
beeintrachtigt. Insbesondere ist es nicht zuldssig, das Stadtwappen mit Deklination- oder
Pluralendungen zu versehen.

Eine Weitergabe des Stadtwappens an Dritte oder eine Vervielfaltigung ist zu unterlassen.

(Ort) (Datum)

Unterschrift und Firmenstempel

VIER-TORE-STADT \
NEUBRANDENBURG



	undefined: 
	Vollständige Firma bei Unternehmen 1: 
	Vollständige Firma bei Unternehmen 2: 
	Vollständige Firma bei Unternehmen 3: 
	Vollständige Firma bei Unternehmen 4: 
	Vollständige Firma bei Unternehmen 5: 
	Vollständige Firma bei Unternehmen 6: 
	o Veranstaltungen 1: 
	o Veranstaltungen 2: 
	Art der Dienstleistung: 
	Art der Nutzung: 
	1: 
	2: 
	o Internetadresse: 
	o Sonstiges: 
	Ort: 
	Datum: 
	Unterschrift und Firmenstempel: 


