
 
 

Gesuch um Bewilligung zur Hinausschiebung 
oder Aufhebung der Schliessungsstunde 
im Sinne von Art. 26 Polizeiverordnung (PVO) 
 
Die Hinausschiebung bzw. die Aufhebung der Schliessungsstunde gilt nur für die bewilligten Räum-
lichkeiten. Die Bewirtung im Freien ist um 24.00 Uhr zu beenden. Dabei ist eine allfällige Einschränkung 
gemäss der erteilten Bewilligung einzuhalten. Die Bestimmungen des Gastgewerbegesetzes (GGG, LS 
935.11), der Lärmschutzverordnung (LSV, SR 814.41) sowie der Polizeiverordnung (PVO) sind 
einzuhalten. 
 
Betrieb und Patentinhaberin / Pateninhaber 
 
Betriebsname ……………………………………………………………………………… 

Patentinhaber/in …………………………………………………………………………….. 

Adresse ……….……………………………………………………………………... 

PLZ Ort ……………………………………………………………………………… 

Telefon …………………….………  E-Mail ………………………………..…….. 

 

Anlass / Datum 
 
  geschlossene Veranstaltung   öffentliche Veranstaltung 

  Verlängerung bis ………..... Uhr   Aufhebung Schliessungsstunde 

  ohne Musik   mit Musik (nur im Innern der Gastwirtschaft) 

Datum:   vom …………………….………………….. auf den …………….………..…….. 
 
bei geschlossene Veranstaltung 
 
Anlass ………………………………………………………………………………. 

Veranstalter/in ………………………………………………………………………………. 

Adresse …………………………………………………………………….………… 

PLZ Ort …………………………………………………………………….………… 

Telefon …………………….………  E-Mail ………………………………..…….. 
 
 
…………………………….   …………………………………………………………….. 
Ort/Datum     Unterschrift Veranstalterin / Veranstalter 
 
 
…………………………….   …………………………………………………………….. 
Ort/Datum     Unterschrift Patentinhaberin / Patentinhaber 

 
 
 

Das Gesuch ist vollständig und unterzeichnet mindestens 10 Tage vor der Veranstaltung zuzustellen: 
Gemeindeverwaltung, Polizeisekretariat, Reppischtalstrasse 53, 8143 Stallikon - kanzlei@stallikon.ch 

 
 

mailto:kanzlei@stallikon.ch
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