
Sachbearbeiter(in) 
Frau Hofmann / Frau Kutzsche 
Zimmer-Nummer  2.07 
Telefon 
09122/860-278 bzw. 860-262 
E-Mail 
gewerbeamt@schwabach.de 

 
 

Antrag auf Erteilung der Erlaubnis nach 

§ 2 Gaststättengesetz (GastG) 
 

Allgemeine Angaben zur beantragten Gaststätte 

Name der Gaststätte: 
 

Anschrift der Gaststätte: 
 

Telefon-Nummer: 

☐ Übernahme                             ☐ Neuerrichtung           
 
☐ Teilhabereintritt                       ☐ Änderung/Erweiterung der Räume 

 

Angaben zum Antragsteller/zur Antragstellerin 

Firmenname und Rechtsform sowie Handelsregister-Eintragung: 
 
Familienname  (ggf. Geburtsname)  Vorname(n): 
 

Geburtsdatum und Geburtsort: 
 

Wohnanschrift   (Postleitzahl / Wohnort / Straße / Hausnummer): 
 

Staatsangehörigkeit(en)  ☐   Deutsch  bzw. / und ☐  

bei ausländischen 

Staatsangehörigen: 

Eine Aufenthaltserlaubnis besteht bis: 

Erteilt durch (Behörde): 

Ist ein Strafverfahren gegen Sie anhängig? 

☐ Nein    ☐ Ja, bei, wegen 

_____________________________________________________________________________________ 

Ist ein Bußgeldverfahren wegen Verstößen bei einer gewerblichen Tätigkeit anhängig? 

☐ Nein    ☐ Ja, bei, wegen 

_____________________________________________________________________________________ 

Ist ein Gewerbeuntersagungsverfahren nach § 35 Gewerbeordnung anhängig oder eine 

Gewerbeuntersagung bereits erfolgt? 

☐ Nein    ☐ Ja, bei, wegen 

_____________________________________________________________________________________ 

Haben Sie das Vermögensverzeichnis abgegeben? (früher eidesstattliche Versicherung) 

☐ Nein    ☐ Ja, bei welchem Amtsgericht 

____________________________________________________________________________ 

Wurde gegen Sie ein Insolvenzverfahren eröffnet bzw. ist noch eines anhängig? 

☐ Nein    ☐ Ja, bei welchem Gericht  

_____________________________________________________________________________ 

Ist bereits die Unterrichtung der Industrie und Handelskammer erfolgt?  

☐ Nein          ☐ Ja, am _________________________ (Wenn ja, bitte Bescheinigung vorlegen!) 

    

   Stadt Schwabach 
   Ordnungsamt 
   - Bereich Gewerbe - 
   Nördliche Ringstraße 2 a-c 
   91126 Schwabach 



Haben Sie bereits in den letzten 5 Jahren eine Gaststätte betrieben? 

☐ Nein       ☐ Ja 

 

 

 

Von 

 

Bis 

 

Art der Gaststätte(n) 

 

Betriebsname(n) 

 

Betriebsanschrift(en) 

 

 

 

Angaben zu Betriebsart und –zeit 

☐ Schankwirtschaft  ☐ Speisewirtschaft 
 
☐ Imbiss   ☐ Sonstiges________________________________ 
 
Ist eine Abgabe / Bereitstellung von Shishas vorgesehen? 

☐ Nein    ☐ Ja 

Art der zum Verzehr an Ort und Stelle verabreichten Speisen: 

 

Art der zum Ausschank kommenden Getränke: 

 

Sind regelmäßige öffentliche Tanzveranstaltungen vorgesehen? 

☐ Nein          ☐ Ja  -  wenn ja wie oft _______________________________ 

Sind Musikdarbietungen vorgesehen? 

☐ Nein          ☐ Ja  - wenn ja, welche?   ☐ Live-Musik  ☐ Disco-Musik  ☐ Sonstiges 

____________________________________________________ 

Ist geplant Geldspielgeräte aufzustellen?  

☐ Nein          ☐ Ja  (Anzahl der Geldspielgeräte) _______________________________ 

Name, Adresse und Datum der Erlaubnis des Aufstellers: 

_______________________________________________________________________________________
_____________________ 
Wir weisen extra darauf hin, dass Geldspielgeräte erst nach Erteilung der Bestätigung über die Geeignetheit 
des Aufstellungsortes aufgestellt werden dürfen 
 

geplante Öffnungszeiten: 

 

Ruhetag: 

 

Bemerkungen: 

 

 

 

 

 

 



 

Anzahl und Lage der Betriebsräume 

I.  Innenbereich 

Anzahl Zweckbestimmung Raum/Fläche Nr. Lage Stockwerk 

 Gastraum   

 Gastnebenraum   

 Verkaufsraum   

 Küche    

 Vorbereitungsraum   

 Lebensmittellagerraum   

 Lebensmittelkühlraum   

 Fleischkühlraum   

 Getränkelager   

 Getränkekühlraum   

 Leergutraum   

 Personalraum   

 Sonstiger Raum   

 

II.  Toiletten 

 Kundentoiletten   

 Pissoir   

 Personaltoiletten   

  

III.  Außenbereich Fläche in m² 

Sondernutzungsfläche auf öffentlichem Grund 
(gesonderte Erlaubnis durch das Bauamt erforderlich) 

 

Freischankfläche auf privatem Grund  

    

Angaben zu den Betriebsräumen 

☐ Die Betriebsräume werden/wurden nicht verändert 

☐ Es sind räumliche Änderungen vorgenommen worden/vorgesehen (ein aktueller Raumplan ist beigefügt) 

 
 
 
Ich versichere, vorstehende Angaben nach bestem Wissen und Gewissen richtig und vollständig gemacht zu 
haben. Mir ist bekannt, dass die Erlaubnis zurückgenommen werden kann, wenn sie auf unrichtigen Angaben 
beruht (§ 15 GastG). Weiter ist mir bekannt, dass der Betrieb einer Gaststätte ohne gültige Erlaubnis eine 
Ordnungswidrigkeit darstellt und mit einer Geldbuße bis zu 5.000 EUR geahndet werden kann (§ 28 GastG).  
 
 
Ort, Datum Unterschrift 

 
 
 
  

 


