
Antrag auf Nutzung der Räume 

des Bürgerzentrums der Gemeinde Bovenau 

1. Dieser Antrag ist spätestens 14 Tage vor dem Veranstaltungstermin im Verwaltungsgebäude
des Amtes Eiderkanal, Schulstr. 36, 24783 Osterrönfeld oder bei der Bürgermeisterin/dem
Bürgermeister abzugeben. Regelmäßig wiederkehrende Termine brauchen nur einmalig für
den Zeitraum eines Jahres angemeldet zu werden.

2. Mit der Antragstellung akzeptiert die Antragstellerin/der Antragsteller die gültige Benutzungs- 
und Entgeltordnung.

3. Eine gesonderte Rechnung wird nicht zugestellt, der Mietbetrag muss eine Woche vor dem
Nutzungstermin überwiesen werden.

Angaben zum Veranstalter 

Verein : _____________________________________________ 

Name, Vorname : _____________________________________________ 
(verantwortl. Person) 

Straße : _____________________________________________ 

Ort : _____________________________________________ 

Geburtsdatum  : _____________________________________________ 

Telefon : _____________________________________________ 

Email : _____________________________________________ 

Angaben zu den gewünschten Räumlichkeiten 

( ) Gastraum   max.   40 Pers. 150 € 
( ) Saal    max. 120 Pers. 200 € 
( ) Spülküche  
( ) Inventar (z.B. Stühle u. Tische) 

Angaben zur Veranstaltung (bitte ankreuzen und erläutern): 

Private Feier ( ) ___________________________________________ 

Vereinsveranstaltung  ( ) ___________________________________________ 

Politische Veranstaltung ( ) ___________________________________________ 

Seniorenarbeit ( ) ___________________________________________ 

Sonstiges ( ) ___________________________________________ 

Hinweis: Die rechtzeitige Anmeldung von Veranstaltungen bei der 
GEMA (Gesellschaft für musikalische Aufführungs- und 
mechanische Vervielfältigungsrechte) und die Zahlung der 
fälligen Gebühren obliegt der Mieterin/dem Mieter. 



Antrag auf Nutzung der Räume 

Mietdatum : _____________________________________________ 
  (bei dauerhafter Nutzung Wochentag angeben) 

Beginn/Ende (Uhrzeit) : _____________________________________________ 

Erwartete Teilnehmerzahl : _________________ 

Mietpreis: __________________ 

Kaution: + 350 € 

Gesamt: __________________ 

Referenz Nr. bei Überweisung bitte immer mit angeben ! ___________________ 
Konto der Amtskasse Eiderkanal, VR Bank Schleswig-Mittelholstein eG, 
IBAN: DE52 2169 0020 0005 0300 13, 
BIC: GENODEF1SLW, 
Verwendungszweck: Miete Bürgerzentrum „Uns Huus“, Bovenau 

Bankverbindung (zur Erstattung der Kaution): 

Kontoinhaber:  ___________________________________________ 

IBAN:   __________________________________________________ 

BIC:  ____________________________________________________ 

Mir ist bekannt, dass ich die Räumlichkeiten nur für eigene Zwecke und nicht für Dritte 
anmieten darf. Ebenfalls ist mir bekannt, dass Geburtstagsfeiern unter 25 Jahren nicht 
zugelassen sind. Mir ist bewusst, dass eine Anmietung unter Benennung unrichtiger 
Angaben dazu führt, dass die Anmietung widerrufen wird. Ein Schadenersatzanspruch 
kann hierdurch nicht erlangt werden. 

Die Benutzungs- und Entgeltordnung wurde ausgehändigt und anerkannt. 

Bovenau, den________________  _________________________________ 
Antragsteller/-in 

Von der Verwaltung auszufüllen: 

sachlich richtig: 

rechnerisch richtig: 

Haushaltsstelle (Miete): 02 / 11104.4321000 
Haushaltsstelle (Kaution): 10 / 3799020 

Adress Nr.: _______ 

 _____________________ 

 (Unterschrift) 

Von der Gemeinde auszufüllen: 

Legitimation geprüft: 

Annahmedatum:_________________ 

______________________________ 

 Unterschrift Gemeinde 


