32.3-045-10.22

Veranstalter (Name, Vorname) Name d. Vereins- bzw. Vorstandsvorsitzenden

1

Anschrift (PLZ, Ort, StralRe, Haus-Nr.) Telefon, E-Mail

i Eingangstempel
Stadt Chemnitz
Ordnungsamt
Abt. Gewerbe, Veranstaltungen, Méarkte
09106 Chemnitz
(Sitz: Dusseldorfer Platz 1)
_

Anzeige zur Durchfiihrung einer 6ffentlichen Veranstaltung
Bitte beachten Sie die Ausfiillhinweise!

2 Veranstaltung
(Bitte Veranstaltungskonzept beifiigen)

Veranstaltungsname

Kurzbeschreibung

Veranstaltungszeitraum
(Datum, Uhrzeit Beginn,
Uhrzeit Ende)

Aufbauzeitraum
(Datum, Uhrzeit)

Abbauzeitraum
(Datum, Zeitraum)

3 Veranstaltungsleitende Person

Name, Vorname

Anschrift

Telefon

E-Mail

Erwartete Besucherzahl, die sich gleichzeitig auf der Veranstaltungsflache aufhalten:

Erstellen Sie ein Sicherheitskonzept? [ ja [ nein
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4 Aufbauten
(99f. Zusatzblatt beifiigen)

Art Anzahl

MaRBe (Lange x Breite x Hohe)

Bihne

Zelt

Gastrostand

Pavillon

Fahrgeschaft

Sitzgelegenheiten

5 Veranstaltungsort
(Bitte maBistdblichen Lageplan beifiigen)

Ort, StraBe, Hausnr.,
ggf. Flurstiick

Flacheneigentiimer
(Name, Anschrift)

Findet die Veranstaltung teilweise indoor statt? I_\ nein [ ja
Ist die Veranstaltungsfliche umzaunt? [ nein ] ja
Ist die Nutzung von StraRen, FuBwegen, offentlichen Griinflichen geplant? [ nein [ ja
Antrag dafir wurde gestellt: [ nein [m] ja, am:
6 Veranstaltungsdetails
(Bitte Anlage Ldrmschutz ausfiillen und Programm beifiigen.)
[} eintagig [ mehrtigig
Sind Musikdarbietungen geplant? (z. B. Live-Band, Chor, DJ,...) [ nein [ ja
Art
Gibt es einen Topact/Headliner? [ nein [ ja
Name
Werden Eintrittsgelder eingenommen? |_\ nein [ ja
Sind feuergeféhrliche Handlungen/Feuerwerke geplant? l_\ nein [ ja
Larmschutzverantwortliche/r vor Ort:
Name, Vorname
Telefon, E-Mail
Sind sanitdre Einrichtungen geplant? [ nein [ ja

Art
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7 Abgabe von zubereiteten Speisen und alkoholischen Getrédnken

Wer verkauft? (ggf. Handlerliste beifiigen)

Firma/Name

Anschrift

Telefon, E-Mail

Erlaubnis zur Abgabe zubereiteter Speisen und Getrinke § 2 Abs. 1 SichsGastG vorhanden? [ ] ja ] nein

Reisegewerbekarte Alkoholausschank und Speisen vorhanden? [ ja [l nein

8 Absicherung der Veranstaltung

Ordnungsdienst geplant? l_\ nein \l— ja: durch: D eigenes Personal D Firma

Firma

Name Ansprechpartner

Anschrift

Telefon, E-Mail

Sanititsdienst geplant? [T nein [ ja

Firma

Name Ansprechpartner

Anschrift

Telefon, E-Mail

9 Sonstige Anmerkungen/Besonderheiten

10 Beigefiigte Anlagen

[ | aussagefahiger maRstablicher Lageplan [ ] Antrag fur StraRennutzung
[ ] Miet-/Uberlassungsvertrag Flache [ ] Anlage Larmschutz

D Veranstaltungskonzeption D Sicherheitskonzept

D Nachweis Veranstalterhaftpflicht D Ordnereinsatzplan

[] Organigramm [] Sanitatsdiensteinsatzplan
|| Handlerliste || Anzeige § 2 Abs. 2 GastG

11 Erkléarung

Einer Ubermittlung des Namens und Erreichbarkeit des Veranstalters, der Veranstaltung sowie Ort und Zeit der Veranstal-
tung an Dritte (z. B. Medien, Gewerbetreibende, Birger)

[ stimme ich zu. [ stimme ich nicht zu.

Ort, Datum, Unterschrift Anzeigende/r
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