Hinweis: Bitte stellen Sie den Antrag mind. 14 Tage vor Beginn der Veranstaltung!
Ein nicht rechtzeitig gestellter Antrag kann zur Ablehnung der Gestattung fiihren.

Antrag auf Gestattung Antragstelier
flr einen vorlbergehenden
Gaststattenbetrieb mit Alkoholausschank
gemaB §12 Gaststattengesetz (GastG)

VG Wiesau

Amt fir 6ffentliche Sicherheit und
Ordnung

Marktplatz 1

95676 Wiesau

1. Angaben des Antragstellers

Name Vorname

Geburtsdatum Geburtsort Staatsangehdrigkeit

Anschrift

Bei Auslandern zuséatzlich Aufenthaltserlaubnis erteilt durch welche Stelle und bis wann

Telefonische Erreichbarkeit wahrend der Veranstaltung (Handy-Nr.):

Anhéngige Straf-/BuB3geldverfahren (auch im Zusammenhang mit gewerblichen Tétigkeiten) und/oder
Gewerbeuntersagungsverfahren nach §35 GewO anhangig?

[]ia [nein

2. Benennung eines Jugendschutzbeauftragten mit sichergestellter telef. Erreichbarkeit wahrend der
Veranstaltung (bei Ausschank von branntweinhaltigen Getranken)

(Name, Vorname) Anschrift Handy-Nr.

3. Angaben zu Veranstaltung

Anlass:

Zeitraum (Datum und Uhrzeit):

Ausschank welcher Getranke: __ aller, oder:

Abgabe welcher Speisen: __ aller, oder:

Anzahl der erwarteten Besucher:




Fir welche Personen besteht eine Bescheinigung nach §§ 42 und 43 Infektionsschutzgesetz (ggfs. Beiblatt)?
(far gewerbsmaBige Speisenzubereitung)

Ehrenamtliche Helfer(innen) sind mit dem Merkblatt ,Leitfaden fir den sicheren Umgang mit Lebensmittel unterrichtet [

Wird eine Schankanlage betrieben? Ol ja L1 nein

(Wenn ja, schon vorhanden und abgenommen, oder wird erst installiert und abgenommen)

Wird eine Glasersplle mit 2 Becken und Trinkwasser verwendet? L] ja L] nein

Wird Mehrweggeschirr verwendet? Ol ja L1 nein

Sind Tanz-, Musik- oder sonstige Darbietungen vorgesehen? (wenn ja, welche)
Ja ] Nein

4. Angaben zu den rdumlichen Verhéltnissen

Ort und Lage des Gebéaudes (Lage, Anschrift):

Name und Anschrift des Eigentimers:

Wird ein Festzelt errichtet ? L] ja O nein
(wenn ja, wird die baurechtliche Abnahme besonders beantragt?): ] ja

GroBe der Raume/Flache in m2: Anzahl der Sitzplatze:
Anzahl der Toiletten:

__Damenspliltoiletten __Herrenspililtoiletten __Personaltoiletten __Urinale __Toilettenwagen

Der Antragsteller erklart, dass er die beigefligten Hinweise zum Antrag gelesen und zur Kenntnis genommen hat. Ihm ist
weiterhin klar, dass die Gestattung nur erteilt werden kann, wenn sicher gestellt ist, dass alle Auflagen (auch sanitare und
hygienische Einrichtungen) wahrend der Gesamtdauer der Veranstaltung erfullt werden. Schankanlagen dirfen nur
betrieben werden, wenn sie von sachkundigem Personal abgenommen wurden und eine entsprechende Glasersplle
(Trinkwasserversorgung, 2 Becken) zur Verfigung steht. Die vorher stehenden Angaben wurden wahrheitsgemaB und
nach bestem Wissen gemacht. Sollten sich Angaben als unrichtig und/oder unwahr erweisen, so kann die Gestattung
zurickgenommen werden.

(Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers) Bitte Beiblatt beachten!




