An den E-Mail: info@elbtal.eu

Gemeindevorstand Tel.: 06436 94460

der Gemeinde Elbtal Fax: 06436 9446-29
RathausstralRe 1

65627 Elbtal Bitte ausfullen und umgehend zuriicksenden!

Anzeige eines voriibergehenden Betriebes eines Gaststattengewerbes gemaf § 6
Hessisches Gaststattengesetz (HGastG)

Die Anzeige muss mindestens 4 Wochen vor der Veranstaltung bei der Gemeinde erstattet werden!

1. Anzeigenerstatter/Veranstalter

Verein, Gesellschaft:

Verantwortlicher (Name, Vorname, Geb.-Datum):

Wohnanschrift, Telefon/Handynummer:

Zweiter Ansprechpartner (Name, Vorname, Geb.-Datum):

Wohnanschrift, Telefon/Handynummer:

Telefonische Erreichbarkeit wahrend der Veranstaltung (falls abweichend von vorherigen Angaben):

2. Anlass und Zeitraum

Anlass:

Datum (am, von — bis):

Betriebszeiten und erwartete Besucherzahl je Veranstaltungstag

am: von: Uhr bis: Uhr (Anzahl) Besucher
am: von: Uhr bis: Uhr (Anzahl) Besucher
am: von: Uhr bis: Uhr (Anzahl) Besucher
am: von: Uhr bis Uhr (Anzahl) Besucher
Tanzveranstaltungen sind ja  nein Musikalische Darbietungen sind ja  nein
vorgesehen o i vorgesehen o m]

3. Ort

Ort (genaue Bezeichnung des Gebaudes bzw. Grundstuicks, Lage, Anschrift):

Eigentuimer, Inhaber:

Festzelt (Raumgréfe m2):

Zeltaufsteller, Telefon:

WC-Anlagen (Wagen, Gebaude o. 4.), Anzahl:




4. Speisen und Getranke

Zur Verabreichung vorgesehene Speisen:

Zur Verabreichung vorgesehene Getréanke:

5. Jugendschutz

Die maRRgeblichen Bestimmungen des Jugendschutzgesetzes sind mir bekannt. Zur Durchsetzung
sind folgende MaRRnahmen geplant:

Einlasskontrolle ab ........ Jahre

ab 24.00 Uhr (Alters-) Kontrolle der anwesenden Gaste und ggfls. Ausschluss
Getrankeabgabenkontrolle (alkoholische)

Stempel / Armbandchen

Belehrung der Diensthabenden bei der Getrankeausgabe

OoOooooo

6. Ordnungsdienst

Fur die Dauer der Veranstaltung bis 1 Stunde nach Veranstaltungsschluss wird ein Ordnungsdienst
eingesetzt.

Eigene Ordnungskréfte:

Name, Vorname, Geburtsdatum, Handynummer

o0 R WINIE

Daruber hinaus werden Ordnungskréfte, falls von der Behérde gefordert, von folgendem
gewerblichen Sicherheitsdienst eingesetzt:

Name Sicherheitsfirma, Anschrift, Handynummer

7. Larmschutz

Mir sind die geltenden Vorschriften Uber den Larmschutz bekannt (z.B.: Nachtruhe ab 22.00 Uhr).
Folgende MalRnahmen zur Umsetzung des Larmschutzes sind vorgesehen:

PLZ, Ort, Datum Unterschrift Antragsteller

Eine Durchschrift dieser Anzeige erhélt:

O Polizeistation Limburg, Offheimer Weg 44, 65549 Limburg

O Landkreis Limburg-Weilburg, FD Lebensmitteliiberwachung, Gymnasiumstrasse 4, 65589 Hadamar
O Landkreis Limburg-Weilburg, FD Bauen, Schiede 43, 65549 Limburg

O Finanzamt Limburg-Weilburg, WalderdorffstraRe 11, 65549 Limburg

O Rettungsdienst Landkreis Limburg-Weilburg, Schiede 43, 65549 Limburg



