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Herrn 
Max Mustermann 
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     Kiel, 16. Januar 2024 
 
Aufforderung zur Berichterstattung zur Monatserhebung im Tourismus (IdentNr.: 222222222) 
für Haus Musterblume Musterstraße 12 55555 Musterstadt       
 
Bezug Beherbergungsstatistikgesetz ( BeherbStatG ) vom 22. Mai 2002 ( BGBl. I S. 1642 ), zuletzt 

geändert durch Artikel 11 des Gesetzes vom 28. Juli 2015 (BGBl. I S. 1400), in Verbindung mit 
dem Bundesstatistikgesetz in der Fassung der Bekanntmachung vom 20. Oktober 2016 (BGBl. 
I S. 2394), zuletzt geändert durch Artikel 10 Abs. 5 des Gesetzes vom 30. Oktober 2017 (BGBl. 
I S. 3618), sind wir verpflichtet, statistische Erhebungen bei Beherbergungsbetrieben als 
Bundesstatistik durchzuführen. Erhoben werden die Merkmale zu § 4 BeherbStatG. 

         
 
 Guten Tag Max Mustermann,  
 
der Tourismus ist in der Bundesrepublik, insbesondere in Schleswig-Holstein, ein bedeutender 
Wirtschaftsfaktor. Deshalb sind klare Vorstellungen über seinen Umfang, seine Struktur und seine 
Entwicklung notwendig. Um den Informationsbedarf des Staates, der Fachverbände, nicht zuletzt 
aber der Wirtschaft selbst zu decken, hat der Gesetzgeber mit dem o. a. Gesetz statistische 
Erhebungen bei Beherbergungsstätten einschließlich Campingplätzen angeordnet. 
 
Als Inhaber oder Leiter einer Beherbergungsstätte mit 10 und mehr Gästebetten werden Sie 
hiermit aufgefordert, monatlich ihre Meldung zur Monatserhebung im Tourismus auf elektronischem 
Wege (lt. § 11a BstatG) an das Statistische Amt für Hamburg und Schleswig-Holstein zu übermitteln. 
Hierzu sind die von den statistischen Ämtern zur Verfügung gestellten Online-Verfahren IDEV oder 
eSTATISTIK.core zu nutzen. Ihre Auskunftspflicht ergibt sich aus § 6 des Beherbergungsstatistik-
gesetzes in Verbindung mit § 15 des Bundesstatistikgesetzes. 
 
Die Statistik umfasst fortlaufende monatliche Erhebungen, in denen nach der Anzahl der Ankünfte 
und Übernachtungen von Gästen gefragt wird, bei ausländischen Gästen auch nach dem 
Herkunftsland; ferner ist die Zahl der angebotenen Gästebetten und jeweils im Berichtsmonat Juli die 
Anzahl der Wohneinheiten/Zimmer anzugeben. Bei mindestens 25 Gästezimmern wird außerdem die 
Gästezimmerauslastung abgefragt. Dafür sind die angebotenen Gästezimmertage und die belegten 
Gästezimmertage („Roomnights“) im Berichtsmonat anzugeben. Auf Campingplätzen ist die Zahl der 
Standplätze zu benennen. 
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Wir bitten Sie, Ihre Online-Meldung künftig jeweils bis zum 5. des Folgemonats über das Internet 
unter 
 
www.statistik-nord.de 
 
( „Online melden IDEV“  „Startseite IDEV- Login“  Länderauswahl Anmeldung  
mit Kennung und Passwort) 
 
abzugeben. Dort finden Sie neben dem Online-Fragebogen weitere Informationen u.a. zu Zweck, Art 
und Umfang der Erhebung, zur statistischen Geheimhaltung sowie zur Verwendung Ihrer Daten 
(Registerkarte „Rechtliche Hinweise”). 
 
Die Zugangsdaten der Online-Meldung für Ihren Beherbergungsbetrieb lauten: 
 
Kennung: 1111111111 
 
Startpasswort: abcdefgh 
 
Auf schriftlichen formlosen Antrag kann das Statistische Amt für Hamburg und Schleswig-Holstein 
nach Ermessen und nur im begründeten Einzelfall zur Vermeidung einer unbilligen Härte eine zeitlich 
befristete Ausnahme von der Verpflichtung zur elektronischen Datenübermittlung (§ 11 a Absatz 2 
Satz 2 Bundesstatistikgesetz - BStatG ) zulassen. Die monatliche Datenerhebung erfolgt dann 
verpflichtend mittels amtlicher Erhebungsbögen, die Ihnen für den jeweiligen Berichtsmonat 
rechtzeitig zugesandt werden. 
 
Berichten Sie bitte ab 1. Januar 2024 
 
Mit dieser Aufforderung  zur Berichterstattung für die Monatserhebung im Tourismus erhalten Sie 
einmalig den Fragebogen KA 3 zur Struktur Ihrer Beherbergungsstätte. 
 
Senden Sie diesen bitte ausgefüllt und unterschrieben innerhalb von 10 Tagen nach Empfang 
direkt an das Statistische Amt zurück. Ein Exemplar ist für Ihre Akten bestimmt. 
 
Es ist mir bewusst, dass die Monatserhebung im Tourismus die betroffenen Unternehmen belastet. 
Ich bitte Sie jedoch zu bedenken, dass der Fremdenverkehr in unserem Lande nur dann wirkungsvoll 
gefördert werden kann, wenn die maßgebenden Stellen über ausreichende Informationen verfügen. 
 
Ich bitte um Verständnis für die Notwendigkeit dieser Statistik und danke im Voraus für Ihre Mitarbeit. 
 
 
Mit freundlichem Gruß 
 
 
 
Katharina Hahn 
 
 
Anlagen: 
Informationsblatt und Ausfüllhilfe zur Monatserhebung im Tourismus 
2 Erhebungsvordrucke für die Grunderhebung KA3 
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Statistisches Amt für Hamburg und Schleswig-Holstein  •  Postfach 71 30, 24171 Kiel  •  Telefon: 0431 6895-9178 

Grunderhebung                                                                                                                         Vordruck  KA3 
 Bitte, senden Sie einen der beiden Fragebogen 
bei Berichterstattung zur Monatserhebung im Tourismus innerhalb von 10 Tagen ausgefüllt an das Statistische Amt zurück. 
 
 

Erhebungsstichtag: 1. Januar 2024 Bei Mitteilungen bitte angeben: IdentNr.: 222222222 

  
 
An das 
Statistische Amt für 
Hamburg und Schleswig-Holstein 
Referat 23 
Postfach 71 30 
 
24171 Kiel 
 

Name und Anschrift der einzubeziehenden Beherbergungsstätte          
      
Herrn 
Max Mustermann 
Maxmusterstraße 55 
22359 Musterstadt 
      
Beherbergungsstätte: 

Haus Musterblume   
Musterstraße 12 
55555 Musterstadt 
      

 
 
 
 
HILFSMERKMALE: Name und Anschrift des Auskunftspflichtigen und der Beherbergungsstätte, Name des Bearbeiters 

 
A. Art der Beherbergungsstätte 
 Zu welcher Betriebsart gehört die Beherbergungsstätte überwiegend?         - Zutreffende Betriebsart bitte ankreuzen - 
 
Hotel _____________________________________    Jugendherberge oder ähnliche Einrichtung ________   
       
Gasthof ___________________________________    Heilstätte, Sanatorium   
     (auch Kinderheilstätte) _______________________   
Pension ___________________________________       
    Kur-, Rehabilitation-, o. ä. Krankenhaus __________   
Hotel garni oder Gästehaus garni _______________       
    Boardinghouse _______________________   
Erholungsheim, Ferienheim,       
 Kinderheim, Schulungsheim ___________________    Sonstige Unterkunftsart _______________________   
    Bitte näher bezeichnen:   
Ferienhaus, -wohnung, Appartement ____________       

 
B. Beherbergungskapazität 

Beherbergungseinheiten... Anzahl Zahl der Betten1) darin 

 

... mit Hotel-Dienstleistungen‚ 
B.1            = Gästezimmer 

  

... ohne Hotel-Dienstleistungen2) 
B. 2           = Wohneinheiten 

z. B. Ferienwohnungen 

  

Zusammen 
  

 
1) bei Normalbelegung; keine Zustell- oder Notbetten bei vorübergehend großer Nachfrage, jedoch auch Schlafcouchen und Wandbetten, 
sofern sie betriebsüblich sind 
 
2) d. i. tägliches Reinigen, Aufräumen, Lüften, Bettenmachen und häufiges Wechseln der (betriebseigenen) Bettwäsche und Handtücher 
 
Für die Richtigkeit der Angaben 
 
 
 
 
 
 
 
 
______________________________________ 
Stempel, Datum und Unterschrift 

 Korrekturfeld für Anschriftänderung 
Hier bitte neue Anschrift in Blockschrift eintragen 
 
______________________________________________________________ 
Name, Firma 
 
______________________________________________________________ 
Straße, Hausnummer 
 
______________________________________________________________ 
Postleitzahl, Ort 

 
WIRD VOM STATISTISCHEN AMT AUSGEFÜLLT: 

Kreis Gemeinde Gemeindeteil WZ Gästezimmer Betten 

      

 


