
Datenblatt A 

 

IDENTIFIZIERUNG DER BETRIEBSEINRICHTUNG 

Name des Betriebes BRAUEREI FORST AG 

Adresse  Vinschgauerstraße 8 

Rechtssitz  Vinschgauerstraße 8 

Telefon  0473 / 260111 

e-mail   info@forst.it 

Zertifiziertes Postfach PEC forst@legalmail.it 

Geografische Koordinaten (WGS84)   _46°40`37,9`` N__      _11°07`02,5`` E__ 

 

Betreiber der Anlage 

Name 

Telefon 

e-mail 

Zertifiziertes Postfach PEC 

 

Gesetzlicher Vertreter 

Name  Margherita Fuchs 

Telefon 0473 / 260111 

e-mail  info@forst.it 

Zertifiziertes Postfach PEC forst@legalmail.it 

 

Verantwortlicher IPPC 

Name  Dr. Ing. Günther Staffler  

Telefon 0473 / 260365 

e-mail  staffler.g@forst.it 

Zertifiziertes Postfach PEC forst@legalmail.it 
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WEITERE INFORMATIONEN  

Integrierte Umweltgenehmigung vom ___09.01.2013___ Nr __13230_____ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

Änderungen vom _______________________ Nr_____________________ 

 

Klassifizierung IPPC  Kodex___6.4 (b)___________ 

Klassifizierung NACE Kodex___11.05____________ 

Klassifizierung NOSE-P Kodex___105.03___________ 

 

Ausübung der Tätigkeit  

 ganzjährig 

 saisonal          Jan  Feb  Mar  Apr  Mai  Jun 

                          Jul  Aug  Sep  Okt  Nov  Dez 

 

 

Einschreibung ins Register der Betriebe bei der Handelskammer von _BOZEN_______ 

Nr. ___00100500214_______ 

 

Umweltmanagementsystem  nein 

 EMAS 

 ISO 14001 

 Umweltmanagementsystem ohne Zertifizierung 

 anderes 

 

Tätigkeit gemäß D.Lgs 334/99  

 nein 

 ja  

 

 Meldung 

 Meldung und Sicherheitsbericht __________________________ 

 


