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Seite 1 von 3Bewilligungsgesuch Gastgewerbebetrieb 
1. Angaben Gesuchsteller/in

1.1	Persönliche Angaben
□ Frau	   □ Herr

Familienname _ _____________________________________Vorname _ __________________________________________
Ledigname _________________________________________Nationalität__________________________________________
Geburtsdatum ______________________________________Telefon _____________________________________________
Mail_______________________________________________
Strasse / Nr._ ________________________________________PLZ / Ort ____________________________________________
Wohnhaft an obiger Adresse seit _______________________vorher in____________________________________________

1.2	Nachweis über die fachliche Eignung im Gastgewerbe (bitte ankreuzen)
□ Ich besitze einen eidgenössischen Fähigkeitsausweis über eine vom Bundesamt für Berufsbildung und Technologie

anerkannte Berufslehre in den Bereichen Gast-/Hauswirtschaft oder Nahrung/Getränke.
□ Ich habe wenigstens drei Jahre verantwortliche Tätigkeit im Gastgewerbe und im Umgang mit Lebensmitteln

vorzuweisen.
□ Ich besitze ein Diplom einer anerkannten höheren Ausbildung im Bereich des Gastgewerbes oder der Lebensmittel

verarbeitung.
□ Ich bin im Besitz eines kantonalen Wirtefähigkeitsausweises.
□ Ich kann keinen Nachweis über fachliche Eignung erbringen.

1.3	Betriebsführung (bitte ankreuzen)
□ Ich führe den Betrieb auf eigene Rechnung und Gefahr.
□ Ich bin angestellt und bin im Besitz eines Arbeitsvertrags.

Sind Sie bereits Bewilligungsinhaber/in für ein anderes Lokal?
□ Nein

□ Ja, Name und Adresse des Lokals und seit wann:

_____________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________

Haben Sie früher einmal einen Gastgewerbebetrieb geführt?
□ Nein
□ Ja,

Name und Adresse des Lokals und bis wann: _____________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________

1.4	Mehrfachbeschäftigung (bitte ankreuzen)
Gehen Sie beruflich zusätzlich einer anderen Tätigkeit nach?
□ Nein
□ Ja

Falls ja:
□ Selbstständig erwerbend
□ Unselbständig erwerbend, bei folgendem Arbeitgeber:

Name________________________________________PLZ / Ort____________________________________________
Arbeitszeiten__________________________________Arbeitspensum______________________________________%
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2. Angaben zum Betrieb

2.1 Allgemeine Betriebsangaben

Geplante Eröffnung / Übernahme ab ___________________Betriebsname _______________________________________ 
Telefon ___________________________________________Mail _______________________________________________ 
Strasse / Nr____________________________________________________________________________________________ 
PLZ / Ort _____________________________________________________________________________________________ 
Liegenschaftseigentümer (inkl. Adresse) ___________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 
Geplante Öffnungszeiten ________________________________________________________________________________ 

Homepage ___________________________________________________________________________________________

Art des Betriebes / Betriebskonzept mit grober Beschreibung / Leistungsangebot: 

 _____________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________

2.2 Passivraucherschutz (bitte ankreuzen)
Das Rauchen in Innenräumen ist grundsätzlich verboten.
□ Der Betrieb wird rauchfrei geführt.
□ Ich beabsichtige ein Raucherlokal zu führen (benötigt zusätzliches Bewilligungsgesuch).
□ Ich beabsichtige den Betrieb mit einem Fumoir (separater Raucherraum) zu betreiben (untersteht der Meldepflicht).

2.3 Jugendschutz
Wie stellen Sie sicher, dass kein Alkohol an unter 16-Jährige und keine gebrannten Wasser und Raucherwaren an 
unter 18-Jährige ausgeschenkt respektive verkauft werden? 

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

2.4 Alkoholausschank oder -verkauf (bitte ankreuzen)
□ Der Betrieb wird alkoholfrei geführt werden.
□ Ich beabsichtige Alkohol auszuschenken bzw. zu verkaufen.

2.5	Beherbergung (bitte ankreuzen)
□ Ich beabsichtige Gäste zu beherbergen (Anbieten von Übernachtungsmöglichkeiten).
□ Ich werde keine Gäste beherbergen.

2.6	Betriebsgrösse

Ausschankfläche in m2: __________________________________________________________________________________
Anzahl Sitz-/ Stehplätze in Innenräumen: _ __________________________________________________________________
Anzahl Sitz- / Stehplätze im Freien (Gartenwirtschaft): _ ________________________________________________________
Anzahl Beherbergungsbetten: ____________________________________________________________________________

3. Beilagen

3.1	Allgemeine Beilagen
□ vermasster und massstabsgetreuer Grundrissplan des Betriebs (mit eindeutiger Kennzeichnung der zum Betrieb

gehörenden Räumlichkeiten)
□ Auszug aus dem Zentralstrafregister in Bern im Original und nicht älter als 3 Monate, erhältlich unter (www.e-service.

admin.ch)
□ Betreibungsregisterauszug im Original, lückenlos über die letzten 3 Jahre und nicht älter als 3 Monate, erhältlich unter

(www.e-service.admin.ch) oder beim Betreibungsamt
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□ Handlungsfähigkeitszeugnis im Original und nicht älter als 3 Monate, erhältlich bei Einwohnergemeinde
□ Kopie der Identitätskarte (bei ausländischen Staatsangehörigen eine Kopie des Ausländerausweises)
□ Nachweis über genügende fachliche Eignung im Gastgewerbe (s. Punkt 1.2)
□ Allfällige Kopie des Pacht- oder Mietvertrages
□ Allfälliges Bewilligungsgesuch für ein Raucherlokal bzw. Meldung eines Raucherraums (s. Punkt 2.2), (Formular kann

unter www.interkantlab.ch > Kanton Schaffhausen > Gast- und Reisendengewerbe > Gewerbepolizei > Schutz vor
Passivrauchen heruntergeladen werden)

□ Bei Mehrfachbeschäftigung: schriftliche Zustimmung des Erstarbeitgebers (s. Punkt 1.4), Hinweis: Bei nichtindustriellen
Betrieben beträgt die Höchstarbeitszeit für Arbeitnehmer 50 Std./Woche und darf auch bei Mehrfachbeschäftigung
nicht überschritten werden.

□ Allfällige Verzichtserklärung des bisherigen Bewilligungsinhabers (Formular kann unter www.interkantlab.ch > Kanton
Schaffhausen > Gast- und Reisendengewerbe > Gewerbepolizei heruntergeladen werden.)

3.2	Spezielle Beilagen
Sofern der Betrieb nicht auf eigene Rechnung geführt wird:
□ Arbeitsvertrag (s. Punkt 1.4), Hinweis: Wir machen Sie darauf aufmerksam, dass die Bewilligungsgebühren Ihnen

persönlich in Rechnung gestellt werden. Deshalb wird empfohlen, diesen Punkt im Voraus vertraglich zu regeln.
□ Erklärung Bewilligungsinhaber/in zum Bewilligungsgesuch (Dieses Formular kann unter www.interkantlab.ch > Gast- 

und Reisendengewerbe > Gewerbepolizei heruntergeladen werden.)

Für ehrenamtlich geführte Betriebe:
□ Stellvertreterregelung mit Angaben zu den Personen

(Dieses Formular kann unter www.interkantlab.ch > Kanton Schaffhausen > Gewerbepolizei > Gastgewerbe >
heruntergeladen werden.)

□ allfällige Vereinsstatuten

4. Hinweise
) Ihr Gesuch kann nur bearbeitet werden, wenn alle benötigten Dokumente (s. Punkt 3) mit dem Gesuch eingereicht

werden und das Gesuchsformular vollständig ausgefüllt ist.

) Das Bewilligungsgesuch ist unter Beilage der notwendigen Dokumente mindestens einen Monat vor der
beabsichtigten Betriebseröffnung/-übernahme einzureichen an:
Interkantonales Labor, Gewerbepolizei, Mühlentalstrasse 188, 8200 Schaffhausen

) Die Rechnung für Bewilligungsgebühren und allfällige Alkoholabgaben wird vor der Bewilligungserteilung gestellt.
Die Bewilligung wird erst nach Begleichung der Rechnung erteilt werden.

) Vor Erteilung der Bewilligung darf ein Betrieb nicht eröffnet werden.

) Es wird empfohlen mit der Standortgemeinde Kontakt aufzunehmen und allfällige bau- und / oder umweltrechtliche
Auflagen oder Beschränkungen abzuklären (z. B. Umnutzungen, Bewirtung im Freien usw.).

) Die Bewilligung wird der für den Betrieb verantwortlichen Person erteilt. Sie ist nicht übertragbar. Eine Person kann
nicht mehrere Betriebe führen, die gleichzeitig geöffnet sind.

) Die Bewilligungsinhaber/in hat während der überwiegenden Dauer der Öffnungszeiten im Betrieb anwesend zu sein.

Ort und Datum _ _______________________________________________________________________________________

Unterschrift Gesuchsteller/in _ ____________________________________________________________________________

Kontakt 
Gewerbepolizei 

Telefon direkt: 052 632 77 67 
gewerbepolizei@sh.ch
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