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Antrag auf Erteilung einer 
- nur bei Alkoholausschank erforderlich -

Dezernat III 
Abt. 3.3 Öffentliche Sicherheit 
und Ordnung 
Marktplatz 1-5 
79183 Waldkirch 

☐ Endgültigen Erlaubnis
gem. § 2 Gaststättengesetz (GastG)

☐ Vorläufigen Erlaubnis
gem. § 11 (GastG)

☐ zum Betrieb ☐ zur Erweiterung

☐ einer Schankwirtschaft

Eingang ☐ einer Speisewirtschaft

Zutreffendes bitte ausfüllen oder ankreuzen 

Zur Beachtung: Wird die Erlaubnis gleichzeitig vom Ehegatten für denselben Betrieb beantragt, ist der 
Ehegatte auf dem Beiblatt als 2. Antragsteller/in einzutragen 

I. Angaben bei Juristischer Person oder Verein (z.B. GmbH, e.V.)

1. Juristische
Person /
Verein

Firmen-/Vereinsname 

Entfällt ☐ weiter Ziffer II 

2. Anschrift des
Betriebs / des
Vereins

Straße, Haus-Nr., Postleitzahl, Ort 

3. Eintragung
Handels- /
Vereins-
register

Handels-/Vereinsregister, Eintragungs-Nummer 

II. Angaben zur Person (bei juristischer Person oder Verein, Personalien der gesetzlichen Vertreter/innen)

4. Name Name und Vorname 

5. Geburtsdaten  Geburtsname, -datum, -ort, -land

6. Anschrift Straße, Haus-Nr., Postleitzahl, Ort 

7. Erreichbarkeit  Telefon Fax Email 

8. Staatsange-
hörigkeit

☐ deutsch andere ☐ 
Bei ausländischer Staatsangehörigkeit 
Aufenthaltsgenehmigung erteilt am Erteilt durch Behörde 
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9. Persönliche
Verhältnisse

Anhängige Strafverfahren 

☐ Ja ☐ Nein
Anhängige Bußgeldverfahren wegen Verstößen bei einer gewerblichen Tätigkeit 

☐ Ja ☐ Nein
Anhängige Gewerbeuntersagungsverfahren gem. § 35 Gewerbeordnung (GewO) 

☐ Ja ☐ Nein
Vermögensauskunft gem. § 284 Abgabeordnung (AO) wurde abgegeben 

☐ Ja ☐ Nein

10. Aufenthalt
und
berufliche
Betätigung
der letzten
drei Jahre

von - bis Aufenthaltsort Anschrift Berufliche Betätigung 

Haben Sie in den letzten drei Jahren selbständig eine Gaststätte betrieben? 

☐ Ja ☐ Nein
Name des Betriebes Straße, Haus-Nr. Postleitzahl, Ort 

III. Angaben über den Betrieb

11. Neuerrich-
tung /
Übernahme
des Betriebes

☐ Übernahme ☐ Neuerrichtung ☐ Erweiterung ☐ Änderung
Bei Übernahme Name des Vorgängers oder der Vorgängerin 

12. Name Name der Gaststätte Bisheriger Name der Gaststätte 

13. Betriebs- 
stätte

Straße, Haus-Nr., Postleitzahl, Ort 

14. Betriebsart ☐ Schank- und Speisewirtschaft ohne besondere Betriebseigentümlichkeiten

☐ Schankwirtschaft ohne besondere Betriebseigentümlichkeiten

☐ Imbisswirtschaft

☐ Shisha-Bar

☐ Rauchergaststätte

☐ Schank- und Speisewirtschaft mit Musikaufführungen  pro Woche 

☐ Diskothek

☐ Sonstige:

☐
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15. Einschrän-
kungen

Sind Einschränkungen für das Verabreichen von Speisen vorgesehen? 

☐ Ja ☐ Nein
Bei Ja, welche Speisen werden abgegeben? 

Soll die Erlaubnis befristet werden? 

☐ Ja, von - bis ☐ Nein

Voraussichtliche Öffnungszeiten in der Gaststätte gesetzliche ☐ oder 
von  Uhr bis  Uhr Fr./Sa. bis  Uhr Ruhetag 
Voraussichtliche Öffnungszeiten Außenbewirtungsfläche 
von  Uhr bis  Uhr 

16. Eigentümer
/in bzw.
Verpächter/in
des
Grundstücks

Name und Vorname 

Straße, Hausnummer, Postleitzahl, Ort 

17. Beschäftigte ☐ Ja ☐ Nein
Anzahl der Beschäftigten davon weiblich davon männlich davon divers 

Anzahl der Beschäftigte bis 6 Stunden 
Arbeitszeit (Teilzeit) 

Anzahl der Beschäftigte über 6 Stunden 
Arbeitszeit (Vollzeit) 

18. Getränke- 
schank
Anlage

Betrieb einer Schankanlage 

☐ Ja ☐ Nein

IV. Anzahl und Lage der Betriebsräume
Die Erlaubnis soll sich entsprechend den eingereichten Anlagen auf nachfolgend aufgeführte Räume und Freiflächen erstrecken. 
Diese Angaben stimmen mit den beiliegenden Plänen überein. 

19. Schank- /
Speiseräume

(Alle Flächen
auf denen
Speisen und
Getränke
verzehrt
werden, z.B.
Gastraum,
Saal)

Zweckbestimmung Anzahl Lage/ 
Stock-
werk 

Grund-
fläche 
m² 

Bemerkung 
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Außenbewir- 
tungsfläche, 
Terrasse 

☐ Ja ☐ Nein

20. Weitere
Betriebs-
räume

(z.B. Küche,
kalte Küche,
Lebensmittel-
lager,
Getränkekühl-
raum, Lager,
Waschküche,
Weinlager,
Büro, Shisha-
Zubereitungs-
raum)

Zweckbestimmung Anzahl Lage/ 
Stock- 
werk 

Grund- 
fläche 
m² 

Bemerkung 

21. Gäste-
Toiletten

Zweckbestimmung Anzahl Lage/ 
Stock- 
werk 

Grund- 
fläche 
m² 

Bemerkung 

Damentoiletten 

Herrentoiletten 

Urinale 

Barrierefreie WC ☐ Ja ☐ Nein

22. Personal
Räume

(z.B. Aufent-
halts-,
Umkleide-,
Waschraum,
Dusche)

Zweckbestimmung Anzahl Lage/ 
Stock- 
werk 

Grund- 
fläche 
m² 

Bemerkung 

Abschließbare Einrichtung mit 
Ablagefach vorhanden? ☐ Ja ☐ Nein
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23. Personal-
Toiletten

Zweckbestimmung Anzahl Lage/ 
Stock- 
werk 

Grund- 
fläche 
m² 

Bemerkung 

Damentoiletten 

Herrentoiletten 

Urinale 

Barrierefreies WC ☐ Ja ☐ Nein

24. Besonder-
heiten für
einzelne
Räume
(z.B. Ver-
kaufsraum /
Kegelbahn,
Ausstellun-
gsfläche)

Beschreibung 

25. Anzahl
Stellplätze
KFZ

Anzahl Kraftfahrzeugstellplätze 

26. Bemerkun-
gen

Zu den Räumen 

V. Vorläufige Erlaubnis (kann nur bei Übernahme eines bestehenden Betriebes erteilt werden)

27. Erlaubnis
☐ Eine vorläufige Erlaubnis erbeten ab dem:

☐ Keine vorläufige Erlaubnis

VI. Erforderliche Unterlagen

28. Unterlagen Bezeichnung Liegt bei beantragt wird nach-
gereicht 

Polizeiliches Führungszeugnis ☐ ☐ ☐ 

Auszug aus dem Gewerbezentralregister ☐ ☐ ☐ 

Bescheinigung in Steuersachen ☐ ☐ ☐ 

Unbedenklichkeitsbescheinigung Finanzamt ☐ ☐ ☐ 

Unterrichtungsnachweis der IHK ☐ ☐ ☐ 

Belehrung nach Infektionsschutzgesetz (IfSG) ☐ ☐ ☐ 

Bei Neuerrichtung Baugenehmigung ☐ ☐ ☐



6 

Lageplan/3-fach ☐ ☐ ☐ 

Grundrisspläne aller Betriebsflächen 1:100/3-fach
mit Größenangaben aller Räume in m² ☐ ☐ ☐ 

Kopie Pachtvertrag oder Eigentumsnachweis ☐ ☐ ☐ 

Bei 
Juristischer 
Person oder 
Verein 

Auszug aus dem Handels-/Vereinsregister ☐ ☐ ☐ 

Auszug aus dem Gewerbezentralregister ☐ ☐ ☐ 

29. Shisha-
Konsum

Bezeichnung Liegt bei beantragt wird nach-
gereicht 

Nachweis einer Fachfirma/Sachkundigen Person 
über ausreichende Leistungsfähigkeit der Be- und 
Entlüftungsanlage und fachgerechte Installation 

☐ ☐ ☐ 

Nachweis einer Fachfirma/Sachkundigen Person 
über fachgerecht installierten Rauchabzug über 
dem Anzündbereich 

☐ ☐ ☐ 

30. Außenbewir-
tungsfläche Ggf. Sondernutzungserlaubnis ☐ Nein ☐ ☐ ☐ 

VII. Bemerkungen

VIII. Aufsteller/in der Spielgeräte

31. Firmenname
Name

Firmenname / Name 

☐ Nein

32. Betriebssitz
Anschrift

Straße, Haus-Nr., Postleitzahl, Ort 

Ich versichere, dass die vorstehenden Fragen vollständig und richtig beantwortet und angekreuzt sind. 
Mir ist bekannt, dass die Ausübung des Gaststättengewerbes nicht bereits bei Gewerbeanmeldung, 
sondern erst dann erfolgen darf, wenn die beantragte Gaststättenerlaubnis schriftlich erteilt wurde. 

33. Unterschrift Ort, Datum Unterschrift 
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