
Herrn/Frau……………………...… 
…………………………………… 
…………………………………… 
…………………………………… 
Tel. …………………………….… 

 
An das 
Bauamt Johannesberg 
Oberafferbacher Str. 12 
63867 Johannesberg 

 
Alle Datenschutzhinweise finden Sie unter: www.johannesberg.de/Datenschutz 
 

Fragebogen zu Ihrer Gewerbeanmeldung 
 
1. Bitte geben Sie eine Kurzbeschreibung Ihrer gewerblichen Tätigkeit. 

  
 .......................................................................................................................................................... 
 
 .......................................................................................................................................................... 
   
2. Wo wird das Gewerbe betrieben? 

 
 .......................................................................................................................................................... 
 
 .......................................................................................................................................................... 
  
3. Haben Sie Personal beschäftigt und wie viel? 

 
 .......................................................................................................................................................... 
 
4. Ist bei Ihrem Gewerbe mit Besucherverkehr durch Kundschaft zu rechnen? 

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

 
5. Benötigen Sie zur Ausführung Ihres Gewerbes ein spezielles Firmenfahrzeug oder benutzen Sie Ihr 

Privat-Fahrzeug und wo genau (Stellplatz bzw. Straße) ist dieses abgestellt? 

 
 .......................................................................................................................................................... 
 
6. Benötigen Sie zur Ausführung Ihres Gewerbes eine Produktionsfläche, Lagerfläche oder  

Bürofläche und wo genau befindet sich diese (Gebiet / Straße / Keller / Dachboden)? 

 
 .......................................................................................................................................................... 
 
 .......................................................................................................................................................... 
 
7.  Handelt es sich bei dem Büro um ein in die normale Wohnnutzung integriertes Arbeitszimmer? 

  
 .......................................................................................................................................................... 
 
8. Ist bei Ihrem Gewerbe Zulieferverkehr erforderlich? 

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

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

Ort, Datum        Unterschrift 

 

http://www.johannesberg.de/Datenschutz

