Eingangsvermerk - Eingangsstempel (Wird die Erlaubnis gleichzeitig vom Ehegatten fiir
denselben Betrieb beantragt, ist der Ehegatte

ebenfalls als Antragsteller aufzufiihren; es geniigt dann
die Ausfillung eines Formulars).

Anschrift der zustandigen Behorde

Verbandsgemeindeverwaltung l. Antrag auf Erteilung der
Vallendar Erlaubnis nach § 2 GastG

Rathausplatz 13 zum Betrieb einer / eines

[] Schankwirtschaft [] Speisewirtschaft
56179 Vallendar [] Beherbergungsbetriebes [ ] Trinkhalle

Besondere Betriebsart (z.B. Discothek, Tanzlokal, Bar usw.)

Antragsteller: (bzw. Vertreter d. jur. Person / des nicht rechtsf. Vereins; bei mehreren Vertretern is je ein Formblatt auszufillen)

Bei jur. Person/ nicht rechtsf. Verein Name und Sitz

Name - Vorname (bei Frauen Geb.-Name) des Antragstellers bzw. d. jur Person / des nicht rechtsf. Vereins

Geb.-Datum Geb.-Ort Staatsangehorigkeit Familienstand
Anschrift Telefon (privat) Telefon (Betrieb)
Bei Ausléndern: Aufenthal serlaubnis erteilt durch: gliltig bis Geb.-Name (Mé&dchenname) der Mutter

Ehegatte: (auch auszufiillen, wenn Ehegatte nicht Antragsteller ist) Ist der Ehegatte Mitantragsteller? [ Ja [] Nen

Name - Vorname (bei Frauen Geb.-Name)

Geb.-Datum Geb.-Ort Staatsangehdrigkeit
Anschrift Telefon
Bei Ausléndern: Aufenthaltserlaubnis erteilt durch: gliltig bis Geb.-Name (M &dchenname) der Mutter

Aufenthalt und berufliche Betétigung in den letzten 3 Jahren (freiwillige Angaben)

von bis Aufenthaltsort berufliche Betétigung

Antragsteller

Ehegatte

In den letzten 3 Jahren selbsténdig betriebene Gaststétte(n)

Anschrift des Betriebes




Angaben zur Person des Antragstellers

wird
Unterrichtung Uber |lebensmittelrechtliche Belehrung der IHK ] liegt vor |:| nachgereicht
Antrag auf Erteilung des Fiihrungszeugnisses zur Vorlage bei einer Behorde ist gestellt ? [] % |:| Nein
Antrag auf Auskunft aus dem Gewerbezentralregister ist gestellt ? [] % |:| Nein
Ist ein Gewerbeuntersagungverfahren nach § 35 GewO anhéngig ? []% |:| Nein
Liegt ein Gesundheitszeugnis vor? (88 17 u. 18 Bundesseuchengesetz) []% |:| Nein
wird
Steuerunbedenklichkeitsbescheinigung [] liegtvor |:| nachgereicht
Sonstige Angaben: (z.B. Strafverfahren, gewerbl. Bul3geldverfahren)
Angaben zur Person des Ehegatten, sofern Antragsteller
Antrag auf Erteilung des Fiihrungszeugnisses zur Vorlage bei einer Behorde ist gestellt ? []% |:| Nein
Antrag auf Auskunft aus dem Gewerbezentralregister ist gestellt ? []% |:| Nein
Ist ein Gewerbeuntersagungverfahren nach § 35 GewO anhéngig ? [] % [ ] Nein
wird
Liegt ein Gesundheitszeugnis vor (88 17 u. 18 Bundesseuchengesetz) ] liegt vor |:| nachgereicht
Sonstige Angaben: (z.B. Strafverfahren, gewerbl. Bul3geldverfahren)
Angaben zum Betrieb / Giber den Betrieb
Betriebssitz (PLZ, Ort, Stockwerk, Nebengebaude, Beschreibung d. Standplatzes)
Die Erlaubnis soll gelten zum Betrieb einer/eines unbefristet  befristet bis mit folgenden Darbietungen
Beherbergungs-
[ ] Schankwirtschaft [ ] Speisewirtschaft [ ] betriebes [] .. []
Besondere Betriebsart (z.B. Discothek, Tanzlokal, Bar usw.)
Die Bewirtung soll erfolgen an folgenden Personenkreis:
[ ] unbeschrénken Personenkreis
Zum Ausschank folgender alkoholischer und nichtalkoholischer Getrénke: Getréankeschankanlage
[] aller []ia [] nein
Zum Abgabe folgender zubereiteter Speisen:
[] aller
Bisherige Bezeichnung des Betriebes (z.B. Hotel Alpenblick) Neue Bezeichnung des Betriebes
Der Gaststéttenbetrieb wurde
[ ] neu errichtet [ ] vom bisherigen Betreiber iibernommen [] rdumlich erweitert [ ] in seiner Betriebsart gendert
Name des Vorgéngers
|:| Beschéftigung von Personen vorgesehen |:| Mitarbeit des Ehegatten im Betrieb vorgesehen
Réumliche Verbindung mit folgendem Ladengeschéft (z.B. Konditorel):
[] keinem
Die regelméf3ige tagl. Betriebszeit endet: Ruhetag:

Eigentimer des Betriebes:

[] Antragsteller [] Pachtbetrieb

Bei Pachtbetrieb: Name und Anschrift des Eigentiimers




Anzahl und Lage der Betriebsrdume

Art des Raumes Lage Grolke/ gm Hohe/ m Bemerkungen
a) Schank- und Speiserdume

b) Beherberungsraume

¢) Kichen- u. Nebenrdume

d) Abortanlagen

€) Sonstige Betriebsréaume

f) Freifléchen offentlich/privat

II. Antrag auf vorlaufige Erlaubnisnach 8§ 11 Gaststattengesetz
(nur mdglich bel Fortbetrieb einer Gaststatte im gleichem Umfang)

Antrag auf vorl. Erl. n. § 11 GastG

[ ]Nein [ ] Ja wird hiermit beantragt. (Nur zul&ssig, wenn zugl. Antrag nach |. gestelt wird)
Gewtinschter Beginn der vorl. Erlaubnis (Datum)

I ch versichere, samtliche Angaben nach bestem Wissen, wahr heitsgemald gemacht zu habe. Mir ist bekannt, daf3 die
Erlaubnis zur ickgenommen werden kann, wenn sie auf unrichtigen Angaben beruht.
Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers des Ehegatten




	kon3: Off
	kon4: Off
	kon5: Off
	kon6: Off
	bei jur: 
	 person: 

	name u: 
	geb: 
	 datum: 
	 ort: 
	datum: 
	ort: 
	name: 

	familienstand: 
	anschrift: 
	telefon: 
	telefon2: 
	ausländer: 
	gültig bis: 
	name nachname: 
	staats: 
	ansch: 
	tele: 
	ausl: 
	gültigkeit ausl: 
	antra: 
	antrag: 
	bis: 
	2: 

	aufenh: 
	ort: 

	berufl: 
	 betätigung: 
	betätigung2: 

	ehegatte: 
	aufen: 
	ort: 

	anschrift des betriebes: 
	befr: 
	eingabefeld 12: 
	kontrolkasten 38e: Off
	kontrolkasten 37: Off
	eingabefeld 11: 
	eingabefeld 10: 
	eingabefeld 9: 
	kontrolkasten 309: Off
	kontrolkasten 36: Off
	kontrolkasten 35: Off
	eingabefeld 13: 
	kontrolkasten 34: Off
	kontrolkasten 33: Off
	kontrolkasten 389: Off
	kontrolkasten 31: Off
	eingabefeld 8: 
	eingabefeld 6: 
	eingabefeld 5: 
	kontrolkasten 30: 
	kontrolkasten 29: Off
	kontrolkasten 28: Off
	eingabefeld 4: Off
	kontrolkasten 27: Off
	eingabefeld 3: 
	kontrolkasten 26: 
	eingabefeld 2: 
	kontrolkasten 25: Off
	kontrolkasten 24: Off
	kontrolkasten 23: Off
	kontrolkasten 22: Off
	kontrolkasten 21: Off
	eingabefeld 1: 
	kontrolkasten 20: Off
	kontrolkasten 19: Off
	kontrolkasten 18: Off
	kontrolkasten 17: Off
	kontrolkasten 16: Off
	kontrolkasten 15: Off
	kontrolkasten 14: Off
	kontrolkasten 13: Off
	kontrolkasten 12: Off
	kontrolkasten 11: Off
	kontrolkasten 10: Off
	kontrolkasten 9: Off
	kontrolkasten 8: Off
	kontrolkasten 7: Off
	kontrolkasten 6: Off
	kontrolkasten 5: Off
	kontrolkasten 4: Off
	kontrolkasten 3: Off
	kontrolkasten 2: Off
	kon1: Off
	unter: 
	 des: 

	ort datum: 
	datum gew: 
	 beginn: 

	kon2: Off
	bemerkungen6: 
	höhe6: 
	grösse6: 
	lage6: 
	freifläche öffentlich Privat: 
	bemerkungen5: 
	höhe5: 
	grösse5: 
	lage5: 
	sons: 
	 betr: 

	bemerkungen4: 
	höhe4: 
	grösse4: 
	lage4: 
	abortanlagen: 
	bemerkungen3: 
	höhe3: 
	grösse3: 
	lage3: 
	küchen u: 
	nebenräume: 

	bemerkungen2: 
	höhe2: 
	grösse2: 
	lage2: 
	beherberungsraüme: 
	bemerkungen: 
	höhe: 
	grösse: 
	lage: 
	art des raumes: 
	staatsan: 
	12: 



