
 
A n z e i g e  z u r ü c k  a n  …  

MAGISTRAT DER STADT KIRCHHAIN 
- Allgemeine Ordnungsverwaltung - 
Am Markt 6 / 8, 35274 Kirchhain 

 

 

A n z e i g e  e i n e s  v o r ü b e r g e h e n d e n  B e t r i e b e s  

e i n e s  G a s t s t ä t t e n g e w e r b e s  g e m ä ß  §  6  H G a s t G  
 

Die Anzeige  muss mindestens    v  i  e  r    Wochen   v  o  r    der  Veranstal tung  

beim MAGISTRAT  DER STADT  KIRCHHAIN -  Al lgemeine  Ordnungsverwal tung  -  erstatte t  werden!  
 

 

Datenschutzhinweis 

Mir / Uns ist bewusst, dass die über dieses Formular erfassten und bei der Stadt Kirchhain eingereichten Daten automatisiert 

verarbeitet werden. Ich / Wir stimme(n) zu, dass die Stadt Kirchhain die Daten elektronisch verarbeitet und nur zur Erfüllung 

meines / unseres Anliegens speichert. Weitere allgemeine Hinweise zum Datenschutz finden Sie auf unserer Homepage 

www.kirchhain.de 
 

1. ANZEIGENDE PERSON / VERANSTALTER 
 

Verein, Gesellschaft: 

 
E r s t e r   Ansprechpartner*in für die Behörde (Nachname, Vorname • Geburtsdatum): 

 
private Anschrift (Straße und Hausnummer • Postleitzahl • Wohnort • (evtl. Stadtteil) • Telefon- / Handynummer: 

 

E-Mail-Adresse: 

Z w e i t e r   Ansprechpartner*in für die Behörde (Nachname, Vorname • Geburtsdatum): 

 
private Anschrift (Straße und Hausnummer • Postleitzahl • Wohnort • (evtl. Stadtteil) • Telefon- / Handynummer: 

 

E-Mail-Adresse: 

Telefonische Erreichbarkeit (erste(r)   u n d   zweite(r) Ansprechpartner*in)   w ä h r e n d   der Veranstaltung 

(falls abweichend von vorherigen Angaben): 

 
 

Ist ein 
Strafverfahren 
anhängig? 

ja  
nein  

Ist ein Bußgeldverfahren 
wegen Verstößen bei einer 
gewerblichen Tätigkeit 
anhängig? 

ja  
nein  

Ist ein Gewerbeunter- 
sagungsverfahren nach 
§ 35 GewO anhängig? 

ja  
nein  

 

2. GEGENSTAND DER ANZEIGE UND ERWARTETE BESUCHER 
 

Anlass: 

 

Datum (am • von Uhr bis Uhr) 

 

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: 

 

Tanzveranstaltung(en) 
ist / sind vorgesehen: 

ja  
nein  

Musikalische Dar-
bietung(en) ist / sind 
vorgesehen: 

ja  
nein  

Ferner sind vorgesehen: 
►  

 

3. RÄUMLICHE VERHÄLTNISSE 
 

Ort (genaue Bezeichnung des Gebäudes bzw. Grundstückes • Lage • Anschrift): 

 

Eigentümer*in • Inhaber*in: 

 

Festzelt: Raumgröße in m² 

 

Firmenname des Zeltaufstellers / der Zeltaufstellerin • Telefon- / Handynummer: 

 

WC-Anlagen (Wagen • Gebäude o. ä.) • Anzahl: 

 
/  b i t te  wende n  



4. SPEISEN UND GETRÄNKE   S O W I E   - FALLS ERFORDERLICH - 
 INFORMATIONEN ZUM AUSLEIHEN DES   G E S C H I R R M O B I L S 
 

Zur Verabreichung vorgesehene Speisen: 

 
Zur Verabreichung vorgesehene Getränke (alkoholische / nichtalkoholische Getränke): 

 
Antragsformular / Benutzungsverordnung Geschirrmobil: 

Zu f inden unter:  www.ki rchha in.de/Fre i ze i t -Tour i smus/Vere ine/Geschi r rmobi l  
bzw. wi rd  das Antragsformular  von der  Stadtverwal tung zur  Ver fügung geste l l t . 

 

5. JUGENDSCHUTZ 
 

Die Bestimmungen des Jugendschutzgesetzes sind mir bekannt. 

Zur Durchsetzung sind folgende Maßnahmen geplant: 
  Der Auszug aus dem Jugendschutzgesetz wurde zur Kenntnis genommen! 
  Einlasskontrolle ab ________ Jahre! 
  Alterskontrolle der anwesenden Personen und ggf. Ausschluss! 
  Getränkeabgabenkontrolle (alkoholische)! 
  Armbändchen 
  ___________________________________________________________________ 
 

6. ORDNUNGSDIENST 
 

Für die Dauer der Veranstaltung - bis eine Stunde nach Veranstaltungsschluss - wird ein 

Ordnungsdienst eingesetzt. 
 

a) Eigene Ordnungskräfte: 
 

Nachname, Vorname • Geburtsdatum • Handynummer der jeweiligen Ordnungskraft 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

 

b) Es werden Ordnungskräfte, falls von der Behörde per Auflage gefordert 
 (z. B. bei Disco-Abenden, Rockveranstaltungen, etc.) von folgendem zugelassenen 
 g e w e r b l i c h e n   Sicherheitsdienst eingesetzt: 
 

Name der Sicherheitsfirma • Anschrift • Handynummer: 

 

 
 

c) Zur Aufrechterhaltung der öffentlichen Sicherheit und Ordnung werden darüber hinaus 
 folgende Maßnahmen getroffen: 
 

  Mehrweggeschirr  Plastikbecher  Absperrzäune 

  ____________________________________________________________________________ 

 

Postleitzahl, Ort, Datum  Unterschrift der anzeigenden Person(en) 

 

 

 
 

Sie können Ihre Anzeige auch gern per E-Mail – bitte vollständig ausgefüllt und handschriftlich unterschrieben – an 
den folgenden Kontakt der Stadtverwaltung schicken: 
➢ sicherheit@kirchhain.de 
Auf unserer Homepage www.kirchhain.de finden Sie diverse Hinweisblätter und Informationsmaterial über den 

Jugendschutz, Brandschutz sowie andere sicherheitsrelevante Aspekte. 
D i e  n a c h s t e h e n d  g e n a n n t e n  F a c h b e h ö r d en  e r h a l t e n  d i e s e  A n z e i g e :  
➢ Landkreis Marburg-Biedenkopf, FD Bauen, Im Lichtenholz 60, 35043 Marburg 
➢ Landkreis Marburg-Biedenkopf, FD Lebensmittelüberwachung, Hermann-Jacobsohn-Weg 1, 

35043 Marburg 
➢ Finanzamt Marburg-Biedenkopf, 35037 Marburg 
➢ Polizeistation Stadtallendorf, Schulstraße 2 B, 35260 Stadtallendorf 

http://www.kirchhain.de/Freizeit-Tourismus/Vereine/Geschirrmobil
http://www.kirchhain.de/

	Verein Gesellschaft: 
	E r s t e r Ansprechpartnerin für die Behörde Nachname Vorname  Geburtsdatum: 
	private Anschrift Straße und Hausnummer  Postleitzahl  Wohnort  evtl Stadtteil  Telefon Handynummer: 
	EMailAdresse: 
	Z w e i t e r Ansprechpartnerin für die Behörde Nachname Vorname  Geburtsdatum: 
	private Anschrift Straße und Hausnummer  Postleitzahl  Wohnort  evtl Stadtteil  Telefon Handynummer_2: 
	EMailAdresse_2: 
	Telefonische Erreichbarkeit erster u n d zweiter Ansprechpartnerin w ä h r e n d der Veranstaltung falls abweichend von vorherigen Angaben: 
	Anlass: 
	Datum am  von Uhr bis Uhr: 
	am von Uhr bis Uhr Anzahl Besucher: 
	am von Uhr bis Uhr Anzahl Besucher_2: 
	am von Uhr bis Uhr Anzahl Besucher_3: 
	Ort genaue Bezeichnung des Gebäudes bzw Grundstückes  Lage  Anschrift: 
	Eigentümerin  Inhaberin: 
	Festzelt Raumgröße in m²: 
	Firmenname des Zeltaufstellers  der Zeltaufstellerin  Telefon Handynummer: 
	WCAnlagen Wagen  Gebäude o ä  Anzahl: 
	Zur Verabreichung vorgesehene Speisen: 
	Zur Verabreichung vorgesehene Getränke alkoholische  nichtalkoholische Getränke: 
	Armbändchen: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	Name der Sicherheitsfirma  Anschrift  Handynummer: 
	Mehrweggeschirr: 
	Postleitzahl Ort Datum: 
	Kontrollkästchen1: Off
	Kontrollkästchen3: Off
	Kontrollkästchen4: Off
	Kontrollkästchen5: Off
	Kontrollkästchen6: Off
	Kontrollkästchen7: Off
	Kontrollkästchen8: Off
	Kontrollkästchen9: Off
	Kontrollkästchen10: Off
	Kontrollkästchen11: Off
	Kontrollkästchen12: Off
	Kontrollkästchen14: Off
	Kontrollkästchen15: Off
	Kontrollkästchen16: Off
	Kontrollkästchen17: Off
	Kontrollkästchen18: Off
	Kontrollkästchen19: Off
	Kontrollkästchen20: Off
	Text2: 
	Kontrollkästchen2: Off
	Einlasskontrolle: 
	Kontrollkästchen13: Off


