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Gesuch für ein befristetes Patent zur Führung eines vorübergehend 
bestehenden Betriebes (Festwirtschaft) 
 

Gesuchsteller/in: 
Name: ......................................................................................... 
Vorname: ......................................................................................... 
Adresse: ......................................................................................... 
PLZ / Ort: ......................................................................................... 
Telefon: P: ......................................  G: ........................................ 
 

Anlass / Betrieb: 
Bezeichnung des Anlasses: ......................................................................................... 
 ......................................................................................... 
Örtlichkeit/Lokal: ......................................................................................... 
 ......................................................................................... 
Datum und Betriebszeiten: am _________ von _________ Uhr bis _________ Uhr  
 am _________ von _________ Uhr bis _________ Uhr  
 am _________ von _________ Uhr bis _________ Uhr  
 am _________ von _________ Uhr bis _________ Uhr  

Art des Betriebs:  Festwirtschaft 

(Zutreffendes ankreuzen)  vorübergehender Klein- oder Mittelverkauf 
Grösse des Betriebs: _________ m² / _________ Personen 
 

Ort und Datum: Unterschrift: 

........................................................... ....................................................................... 
 

Verfügung:  Erteilung der Bewilligung 

  Abweisung des Gesuches (gemäss beiliegender Begründung) 

Auflagen und Bedingungen: 
........................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................ 

Gebühren: Fr. ______ 
Gegen diese Verfügung kann innert 30 Tagen seit der Mitteilung mit schriftlicher Eingabe die Überprüfung durch den Stadtrat  
verlangt werden. Die Eingabe muss einen Antrag und dessen Begründung enthalten. Allfällige Beweismittel sind genau zu  
bezeichnen und wenn möglich beizulegen. Diese Verfügung ist beizulegen. 
 
 
 
 

........................................................... ....................................................................... 
 

Verteiler 
Gesuchsteller/in (Orginal) 
Verwaltungspolizei 
Stadtpolizei 
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