Lizenziert fur Stadt Mihldorf a. Inn

Wichtiger Hinweis (nicht Bestandteil des Antrags auf Marktfestsetzung):

Dieser Antrag kann mit dem Button ,Einreichen® online eingereicht werden, worum wir Sie im
Sinne unserer Bearbeitung auch bitten, soweit Sie den Antrag am Bildschirm ausfillen. Daten
online eingereichter Formulare werden tber 128 Bit — SSL verschlisselt und kénnen allein
von den hierzu autorisierten Beschaftigten eingesehen und bearbeitet werden. Die Online-
Einreichung des Antrags genulgt jedoch nicht der vorgeschriebenen Form und hat somit keine
Rechtswirkung. Daher ist der Antrag in jedem Fall auszudrucken, eigenhédndig zu
unterschreiben und mit den erforderlichen Unterlagen persoénlich, per Post oder Fax im
Gewerbeamt Ihrer Wohnsitzgemeinde einzureichen.

Auf der nachsten Seite finden Sie den Atntrag



1. SM-
Zeile

|Zutreffendes bitte Kankreuzen!l

hmV.PA.-Nr. 170-3100/A- Antrag auf Marktfestsetzung
ZPLAL Verlag fiir Polizei- und Behdrdenaufgaben « Staudach 24, 84323 Massing

hm

www.hmv-vpa.de
Stand: 05/2011

Lizenziert fur Stadt Mihldorf a. Inn

Veranstalter:

Anrede (Name/Firma): Firma

Betriebssitz:

PLZ:

StraBe u. Haus-Nr.:

Vorname:
Telefon:

Wohnort: Telefax:

1. | Veranstaltungsart
Messe Ausstellung GroBmarkt Wochenmarkt Spezialmarkt Jahrmarkt Volksfest
(§ 64 GewO) (§ 65 GewO) (§ 66 GewO) (§ 67 GewO) (§ 68 Abs. 1 GewO) (§ 68 Abs. 2 GewO) (§ 60b GewO)
2. | Bezeichnung d.
Veranstaltung
3. Verar!stalt(_ar StraBe u. Haus-Nr. Telefon:
(Betriebssitz)
PLZ: Wohnort: Telefax:
4.| Leiter der Name: Vorname: Telefon:
Veranstaltung
StraBe u. Haus-Nr. PLZ: Wohnort: Telefax:
5. Gegenstande/ Angabe des Waren- und Leistungskreises, der angeboten wird
Waren
6. | Ort der Gemeinde StraBe Platz Messegeldnde/Halle
Veranstaltung
7.| Zeit der Datum von - bis
Veranstaltung am D
an folgenden Tagen
8.10 i von — bis von - bis
Offnungszeiten sonn- und
werktags feiertags
Datum von — bis

10.

11.

12.

13

14.

15.

Stadt Muhldorf a. Inn
- Gewerbeamt -
Stadtplatz 21

84453 Muhldorf a. Inn

Ort, Datum

Eingangsstempel

Antrag auf Marktfestsetzung

gem. § 69 Gewerbeordnung (GewO)

Ich/Wir beantrage(n) hiermit die nachstehend

bezeichnete Veranstaltung festzusetzen

. N

Eintritts-/ EUR
Platzgeld Es wird kein Eintrittsgeld erhoben D Eintrittsgeld je Besucher
Das PIatzgeId fuir die EUR zuzigl. Mehrwertsteuer
Anbieter/Aussteller betragt D pro m? D pro Ifd. Meter
Haufigkeit
einmalige Veranstaltung D regelm&Bige Veranstaltung auf Dauer
Zeit-Angaben
mehrmalige Veranstaltung
Versicherungs- | Angabe der Versicherungsgesellschaft, Hohe und Umfang des Vers.-Schutzes, Laufzeit
schutz
Sonderveran- Angabe tiber Art und Umfang, zeitlicher Ablauf
staltung(en)
Zuverldssigkeit | Nachweis der personlichen Zuverlidssigkeit durch Vorlage des/der
Fiihrungszeugnisses Gewerbezentralregisterauskunft liegen bei D sind beantragt
|
a;::fi?:gh) Verzeichnis tiber die Art Verzeichnis tber die voraussichtliche Zahl und
der anzubietenden Waren Zusammensetzung der Aussteller/Anbieter
Lageplan D Ausstellungsplan D
Sonstiges

Unterschrift des Veranstalters

Weiter zum Drucken/Speichern/Online-Einreichen

zuriicksetzen |
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