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______________________________________________ _________________ 
Name Datum 
 
______________________________________________ 
Anschrift 
 
______________________________________________ 
Plz., Ort 
 
 
Verbandsgemeindeverwaltung Loreley 
Fachbereich 3 
Dolkstraße 3 
56346 St. Goarshausen 
 
 
 
 
 
 
Antrag auf Gestattung nach § 12 (1) des Gaststättengesetzes 
 
Antragsteller Privatperson  

Antragsteller Verein /  
Unternehmen 

 

vertreten durch  

Straße / Hausnummer  

PLZ / Ort  

telefonische Erreichbarkeit ______________________________________________________ 

Rufnummer der verantwortlichen Person während der gesamten 
Veranstaltung 

 
Besonderer Anlass:  ______________________________________________________ 
 

______________________________________________________ 
 
Es wird 
 

von / am Datum von Uhrzeit bis Datum bis Uhrzeit 

    

    

    

    
 

der Betrieb einer Schankwirtschaft für die Abgabe alkoholischer Getränke beantragt. 
 
zubereitete Speisen werden verabreicht  ja    nein  
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Veranstaltungsort: ____________________________________________ 
siehe Ziffer 1 unten: 
 
Angaben zum Objekt: Eigentümer: ____________________________________________ 
siehe Ziffer 2 unten: 
 Baugenehmigung vom: ___________________________________ 
 
 letzte Gefahrenschau: ____________________________________ 
 
Bewirtungsfläche (gesamte Fläche, auf der Gastronomie betrieben wird) ________________ m² 
 
Veranstaltungsart: ______________________________________________________ 
 
Zielgruppe: ______________________________________________________ 
 
Anzahl der zur Verfügung stehenden Toiletten: 
 
 Anzahl WC Frauen: _____  Anzahl WC Männer: _____  
 
 Anzahl Urinale Männer: _____  Länge Urinalrinne:  ______ lfd./Meter 
 
Wo befinden sich die Anlagen?: 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
Sicherheitsdienst für die o.g. Veranstaltung beauftragt  ja    nein  
 
Falls ja bitte hier Name und Anschrift des Unternehmens: 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
Erkenntnisse aus vorangegangenen Veranstaltungen dieser oder ähnlicher Art: 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
 
__________________________________________ 
(Unterschrift) 
 
Erläuterungen und Hinweise: 
 
zu Ziffer 1: Lageplan beifügen (wenn möglich im Maßstab 1:1000 oder 1:500) 
 
zu Ziffer 2: Grundrissplan beifügen (wenn möglich im Maßstab 1:100) 
 
Hinweis Gottesdienste: 
An Sonntagen und gesetzlichen Feiertagen sind alle der Unterhaltung dienenden öffentlichen Veranstaltungen bis zum 
Ende der Hauptgottesdienste (in der Regel 11.00 Uhr) verboten. Soll vorher begonnen werden, ist eine Bestätigung der 
Kirchengemeinde beizufügen, woraus hervorgeht, dass keine Bedenken bestehen. Dies entfällt, wenn der Gottesdienst 
in die Veranstaltung integriert ist. 
 
Hinweis Einweggeschirr:  
Im Hinblick auf den Schutz der Umwelt sollte generell auf Einweggeschirr verzichtet werden. 
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