Veranstalter

Name / Firma/ Verein etc:

Anschrift:

Telefon:

Email:

Ansprechpartner wéhrend der Veranstaltung (Name / Telefon):

Stadt R

adevormwald

-Ordnungsamt -

Hohenf

uhrstr. 13

42477 Radevormwald

Antrag auf Genehmigung folgender Veranstaltung:

1. Veranstaltungsart und - termin

Name der

Veranstaltung:

Veranstaltungsort:

1.1 Veranstaltungsdatum: (von - bis) Datum: Datum: Datum: Datum:
1.2 Veranstaltungszeitraum:
Uhr. Uhr. Uhr. Uhr.
Uhr. Uhr. Uhr. Uhr.
1.3 Aufbau:
am: um Uhr.
Abbau:
am: um Uhr.
2. Aktivitaten
2.1 Abgabe von Speisen und Getréanken bzw. . 0
Aufstellung ja
von Verkaufsstanden: .
nein O
211 Wenn ja, bitte Anzahl der Stande angeben bzw. Imbissstande
GroRe des genutzten Raumes: —_—
Getrankestande
Verkaufsstande
m?2 Raum/Zelt.
2.1.2 Wenn der Veranstalter nicht selbst die Abgabe von
Speisen und Getréanken ausibt, bitte Namen und
Anschrift des Betreibers angeben:
(Ansonsten bitte Antrag auf Gestattung gem. § 12
GastG verwenden)
2.2 Die Darbietung von Musik ist beabsichtigt: ja 0
nein O
221 Wenn ja, zu welchen Zeiten soll Musik gespielt
werden? (von - bis / Uhr)
2.2.2 Art der Musikdarbietung(en): Abspielen von Tontragern 0
Musikgruppen ohne Einsatz von Verstarkeranlagen O
Musikgruppen mit Einsatz von Verstéarkeranlagen O
223 Anzahl der Musiker:

Musikgruppen

Personen
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2.3 Beantragung von Ausnahmegenehmigungen nach dem Landes-Immissionsschutzgesetz (LImSchG)
(Antrag ist nicht erforderlich ,wenn sichergestellt werden kann, dass gesetzliche Bestimmungen eingehalten werden)

23.1

Eine Ausnahmegenehmigung nach § 9 Abs. 2

LImschG (zeitliche Begrenzung des Verbotes von ja O
Ruhestérungen zwischen 22 und 6 Uhr) wird .
beantragt: nein 0
2.3.2 Wenn ja, bitte Datum und Zeiten angeben, fir die Datum: Datum: Datum: Datum:
die Ausnahmegenehmigung beantragt wird:
bis bis bis bis
Uhr. Uhr. Uhr. Uhr.
2.3.3 Eine Ausnahmegenehmigung nach § 10 Abs. 4
LimschG (Benutzung von Geréten, die der Ja O
Schallerzeugung oder Schallwiedergabe dienen) .
wird beantragt: nein 0
234 Wenn ja, bitte Datum und Zeiten angeben, fir die Datum: Datum: Datum: Datum:
die Ausnahmegenehmigung beantragt wird:
bis bis bis bis
Uhr. Uhr. Uhr. Uhr.

3. Fahrgeschafte, Zelte, Bihnen, Aktionsflachen

3.1 Aufb Fah héaften: .
ufbau von Fahrgeschéften ja 0
nein O
3.1.1 Wenn ja, bitte Art des Geschéaftes und Betreiber
angeben:
3.1.2 Wenn ja, bitte GroRe angeben:
3.2 Aufbau von Zelten:
ja O
nein O
3.2.1 Wenn ja, bitte Groe angeben:
3.3 Bihnenaufbau: .
ja o
nein O
3.1 Wenn ja, bitte Standort und Gré3e angeben:
34 Wird eine Szenenflache verwendet (z. B. fur 0
Feuerspucker usw.)? Ja
nein O
34.1 Wenn ja, bitte GroRe angeben:
35 Findet eine Bestuhlung statt?
9 ja O
nein O
351 Wenn ja, bitte Bestuhlungsplan als Anlage beifiigen
oder Angabe der Bestuhlungsplan-Nummer:
3.6 Sind Dekorationen bzw. Einbauten geplant? ja 0
nein O

Wenn ja, bitte Plan als Anlage beifligen

oder Angabe der Plan-Nummer:




3.7 Wird Pyrotechnik verwendet?
ja O
nein O
3.7.1 Wenn ja, bitte kurze Erlauterung:
4. Sicherheit
4.1 Erwartetes Besucheraufkommen:
bei mehrtagigen Veranstaltungen, pro Tag:
411 Erwartetes maximales Besucheraufkommen gleich-
zeitig:
4.2 Wird ein besonders hilfebedirftiger Personenkreis . 0
erwartet, z. B. Kinder, Behinderte? Ja
Wenn ja, bitte kurz erlautern. .
nein O
4.3 Werden Absperrvorrichtungen aufgestellt? . 0
Wenn ja, bitte im Plan einzeichnen und beschreiben. Ja
nein O
4.4 Wird ein Sicherheitsdienst eingesetzt? ja 0
nein O
441 Wenn ja, bitte Namen und Anschrift angeben:
4.4.2 Wie viel Sicherheitspersonal wird eingesetzt?
4.5 Wird ein Sanitétsdienst eingesetzt: .
ja O
nein O
451 Wenn ja, bitte Namen und Anschrift angeben:
4.6 Wird eine Brandsicherheitswache eingesetzt: ja 0
nein O
4.6.1 Wenn ja, bitte Namen und Anschrift angeben:
4.6.2 Ist es bei dieser Veranstaltung schon zu Vorfallen ia 0
brandschutztechnischer oder rettungsdienstlicher J
Art gekommen? .
nein |
5. Verkehr
5.1 Die Veranstaltung findet auf sffentlicher Elache 0
statt.
privater Flache: O
51.1 Folgende StraflRen sollen gesperrt werden, die als
Veranstaltungsflache dienen:
5.1.2 Insgesamt sollen aber folgende Strafl3en gesperrt
werden:
5.1.3 Bitte Umleitungsstrecken fur den Verkehr benennen
(Skizze bitte beifuigen):
5.1.4 Missen Buslinien verlegt werden?:
ja O
nein O
5.1.5 Der Veranstaltungsraum soll zu folgenden Zeiten
befahren werden: am: um Uhr.
am: um Uhr.
5.1.6 Folgende Parkplétze stehen zur Verfiigung
(Anzahl/Ort):
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6. Toiletten
6.1 Toilettenanlagen:
___ Toilettenbecken fir Frauen
____Toilettenbecken fir Manner
___Urinale bzw. m Ifd. Rinne fir Manner
____Behindertentoiletten
7. Sonstiges
7.1 Es sollen Plakate in offentlichem Verkehrsraum | . 0
aufgestellt werden: Ja
nein O
7.1.1 Wenn ja, bitte Zeitraum der Aufstellung (max. 14
Tage), Aufstellorte und Anzahl angeben:
Hinweis: Abweichungen hinsichtlich des Zeitraums und der
Anzahl sind bei Erlaubniserteilung moglich und
werden hiermit anerkannt.
7.2 Sonstige Aktivitaten:
8. Unterlagen
8.1 Ein Plan der Veranstaltung mit eingezeichneten . 0
Standen, Buhnen etc. ist beigefigt: Ja

Hinweis: Die Vorlage des Planes ist unbedingt

erforderlicht wird nachgereicht [

8.2 Ein - vorlaufiges - Ausstellerverzeichnis ist . 0
beigeflgt ja
Bitte fligen Sie unbedingt Namen, Anschriften und .

nein O

Telefonnummern der Aussteller bei (zur Sicher-
stellung der Erreichbarkeit fir die Polizei oder
Feuerwehr)

9. Hinweise

Bitte reichen Sie den Antrag mindestens 6 Wochen vor Veranstaltungsbeginn ein. Diese Frist
ist unbedingt erforderlich, da zu dem Antrag in der Regel

- die Feuerwehr,

- das Bauordnungsamt

die Polizei,

die StraBenverkehrsbehérde

sowie der Oberbergische Kreis, Umweltschutz

gehort werden missen.

Hinweis zum Datenschutz: Zur Bearbeitung lhres Antrages werden lhre Daten gespeichert.

10. Erklarung des Antragstellers
Ich beantrage die fiir die Veranstaltung notwendigen Erlaubnisse. Mir ist bekannt, dass diese
Erlaubnisse gebihrenpflichtig sind.

Datum Unterschrift
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