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Stadt Halle (Saale)

Fachbereich Sicherheit
Marktplatz 1
06110 Halle (Saale)

Dienststelle:

Abt. Allgemeine Ordnungsangel./
Gewerbe

Neustadter Passage 6

06122 Halle (Saale) Aktenzeichen / Eingangsstempel / Bearbeitungsvermerk

Antrag auf Erteilung einer Erlaubnis nach § 34 ¢ Gewerbeordnung (GewO)

Antragsteller/Antragstellerin:

Genaue Bezeichnung des Unternehmens, falls das Gewerbe von einer juristischen Person® (zB.GmbH, AG) ausgeiibt werden soll:

Name und Vorname (Geburtsname), Personalien der / des Angestellten / s bzw. des Geschéftsfiihnrungsbefugten des Unternehmens

Anschrift (Strafte, Nr., PLZ, Wohnort), bei Auslandern auch Heimatanschrift

Geburtsdatum 5§ Geburtsort, Kreis, ggf. Land 6 Staatsang ehdrig keit

Familienstand I:I ledig I:l verheiratet |:| verw itwet D geschieden j getrennt lebend
vom

Aufenthaltsort (Gemeinde, Landkreis, Land) in den letzten fiinf Jahren bis

Personliche Verhaltnisse:

Haben Sie in den letzten fiinf Jahren eine berufliche Tatigkeit als Geschaftsf ihrer einer GmbH, als personlich haftender Gesellschafter einer OHG
oder KG oder als Inhaber eines Einzelunternehmens ausgeiibt? ja |:I nein

Wenn ja, unter welcher Firmenbezeichnung? Lag / Liegt die Eintragung im Handels-/ Genossenschaf tsregister — unter welcher Nummer und bei welchem
Amtsgericht - vor? - Bitte Beiblatt verwenden! -

Ist gegen Sie ein Strafv erfahren anhingig? D ja D nein

Sind gegen Sie BuRgeldv erfahren wegen Verstdfien bei einer gewerblichen Tatigkeit anhdngig? D ja D nein

Ist gegen Sie ein Gewerbeuntersagungsv erfahren nach & 35 Gewerbeordnung anhangig? D ja D nein

Vermogensverhaltnisse:

Haben Sie innerhalb der letzten drei Jahre eidesstattliche Versicherungen (iber lhre Vermdgensv erhdltnisse abgegeben (88 807 ff. ZPO), oder wurde
Innerhalb dieses Zeitraumes Haft zu deren Erzwingung gegen Sie verhangt? I_l ja l_I nein
Wurde innerhalb der letzten drei Jahre gegen Sie ein Konkurs- oder Vergleichsv erfahren eréffnet, bzw. wurde innerhalb dieses Zeitraums der
Er6ffnungsantrag mangels Masse abgewiesen? ja nein
[st die juristische Person unter dieser Bezeichnung im Handels-/ Genossenschaftsregister des Amtsgerichts eingetragen?

ja, beim Amtsgericht am unter Nr.

nein
Eine Eintragung soll erfolgen und ist bereits beantragt

ja, beim Amtsgericht I_I nein
Der diesbezligliche Gesellschaftsv ertrag 0.d. wurde bereits geschlossen und ist beigefligt.

ja nein w ird erst geschlossen und nachgereicht

*) Beachte: Bei Personengesellschaften ohne Rechtspersonlichkeit

(z.B. Gesellschaften des biirgerlichen Rechts, OHG, KG einschliefilich GmbH & Co. KG) bendtigt jeder geschaftsfihrungsberechtigte Gesellschafter eine
eigene Erlaubnis; ebenso gilt dies fiir Kommanditisten mit Geschaf tsf ihrungsbef ugnis. Fiir jeden Geschaf tsfiihrungsbef ugten ist daher ein eigener Antrag
erforderlich (weitere Angaben ab Nr. 16).
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Angabe zum Betrieb:

a) Wo wird die Betriebsstatte eingerichtet? (PLZ, Ort, StraRe, Nr., Telefon)

b) Soll fir die Ausiibung des beantragten Gewerbes ein Betriebsleiter eingesetzt werden? D ja™ D nein

Sollen Zweigniederlassungen errichtet werden, ggf. wo?
[ e

nein
) Fiir notwendige Angaben zur Person des Betriebsleiters oder jeden Leiters einer Zweigniederlassung (Nr. 2 - 15 des Antrages) bitte einen
zusatzlichen Vordruck verwenden.
Art der Tatigkeit:

Vermittlung des Abschlusses und Nachweis der Gelegenheit zum Abschluss von Vertragen tiber:
‘ Grundstticke, grundstiicksgleiche Rechte D Wohnrdume, gewerbliche Raume

Anzahl der bei der Tatigkeit mitwirkenden Beschaftigten
(Hinweis: Die Angaben dazu sind auf dem Beiblatt ,Mitwirkende Beschaftigte bei Immobilienmakler / Wohnimmobilienverwalter" unter 1. zu machen)

Darlehen, mit Ausnahme von Vertrdgen im Sinne des § 34i Absatz 1 Satz 1GewO

Bauvorhaben

I Vorbereitung und Durchf iihrung v on Bauv orhaben als Bauherr in eigenem Namen fiir eigene und fremde Rechnung unter Verwendung von
Vermdgenswerten von Erwerbern, Mietern, Pdchtern, sonstigen Nutzungsberechtigten, von Bewerbern um Erwerbs- oder Nutzungsrechte.

Wirtschaf tliche Vorbereitung und Durchf Gihrung v on Bauv orhaben als Baubetreuer im fremden Namen fir fremde Rechnung.

‘ Wohnimmobilienverwalter
(gemeinschaftliches Eigentum v on Wohnungseigentiimern oder f{r Dritte Mietv erhdltnisse liber Wohnraume nach & 549 BGB verwalten)

Wurde die Tatigkeit als Wohnimmobilienv erwalter schon vor dem 01.08.2018 ausgelibt? D nein |j ja
Eine Beruf shaf tpflichtversicherung f ir Wohnimmobilienv erwalter liegt v or? D nein E'I ja

wenn ja, von Versicherung:

Vers.bestdtigung liegt vor vom Vers.nummer

Anzahl der bei der Tatigkeit mitwirkenden Beschaftigten
(Hinweis: Die Angaben dazu sind auf dem Beiblatt ,Mitwirkende Beschéftigte bei Immobilienmakler / Wohnimmobilienverwalter" unter 2. zu machen)

Notw endige Unterlagen:***)

liegt bei
Fiihrungszeugnis E E ist bei der Wohnsitzgemeinde beantragt und wird
liegt bei nachgereichtet
Auszug aus dem Gewerbezentralregister***) D D ist bei der Wohnsitzgemeinde beantragt und wird
. . nachgereichtet
liegt bei
Auszug aus dem Schuldnerv erzeichnis des Amtsgerichts E E ist beim Amtsgericht beantragt
liegt bei und wird nachgereicht
Auszug aus dem Insolv enzv erzeichnis D D ist beim Amtsgericht beantragt
liegt bei und wird nachgereicht
Steuerliche Unbedenklichkeitsbescheinigung des E E ist beim Finanzamt beantragt
Finanzamtes liegt bei und wird nachgereicht
Steuerliche Unbedenklichkeitsbescheinigung des D D ist beim Steueramt beantragt
Steueramtes liegt bei und wird nachgereicht
Auszug aus dem Handels-/Genossenschaf tsregister D D ist beim Amtsgericht - Handelsregister - beantragt
des Amtsgerichts - siehe Nr. 10 und 16 des Antrags liegt bei und wird nachgereicht
Gesellschaftsv ertrag — sof ern noch nicht im Handels-/ wurde bereits geschlossen
Genossenschaftsregister eingetragen o. Eintragung nicht und wird nachgereicht

erforderlich; z.B. Gesellschaft blirgerlichen Rechts -

Sonstige Unterlagen - nur auf ausdriickliches Verlangen

Mir ist bekannt, dass v or Erteilung der Erlaubnis das beantragte Gewerbe nicht ausgelibt werden darf;
Zuwiderhandlungen konnen als Ordnungswidrigkeit mit einer Geldbuf3e bis 5.000, 00 EUR geahndet werden.

Ich versichere die Richtigkeit der Angaben und bin mir darliber im Klaren, dass die Erlaubnis zuriickgenommen werden kann,
wenn sie auf Grund unwahrer Angaben oder sonstiger tduschender Handlungen erwirkt worden ist.

***)  Die unter Nr. 26 - 31 genannten Unterlagen sind fir den / die Antragsteller/in, Gesellschaf tsf ihrungsbef ugte/n und jede mit der Leitung des Betriebes
oder der Zweigniederlassung beauftragte Person zu erbringen.
Die Vorlage einer Unbedenklichkeitserklarung des Finanzamtes sowie einer Stellungnahme der Gemeinde zur Person des Antragstellers oder
Geschaftsf Gihrers ist nicht in allen Bundeslandern vorgeschrieben, tragt jedoch erheblich zur Beschleunigung des Erlaubnisv erfahrens bei. In Hessen
besteht Vorlagepflicht fir die Unbedenklichkeitsbescheinigung des Finanzamtes.

Bem erkungen:

Die Richtigkeit vorstehender Angaben wird versichert.

Ort, Datum Verteiler:

Unterschrift




Beiblatt: ,,Weitere gesetzl. Vertreter”
Jur. Person

irmenbezeichnung

Registergericht und Nummer

1. Weitere gesetzliche Vertreter der juristischen Person

1.1 Name und Vorname(n): (bei Frauen auch Geburtsname) Familienstand
]:"Ledig “:n/erh. DENV. |D|qesch.
Geburtsdatum IGeburtsort [Staatsang ehorig keit
Wohnort und Wohnung: (bei Ausléndernauch Heimatanschrift - Strae, Haus-Nr., PLZ, Ort) [Telefon
Aufenthalt in den letzten finf Jahren :von - bis Aufenthaltsort: (StraBe, Haus-Nr., PLZ, Ort) Aufenthaltserlaubnis  bis

Gewerbeberechtigung  fiir

IAustibung einer beruflichen Tatig keit als Geschaftsfuhrer einer GmbH, als personlich haftender Gesellschafter einer OHG oder KG oder als Inhaber eines Einzelunternehmens in den letzten fiinf Jahren?
ja [Tnein

Antrag auf Erteilung einer Auskunft aus dem Gewerbezentralregister ist gestellt? IAntrag auf Erteilung eines Flhrungszeugnisses zur Vorlage bei einer Behdrde ist g estellt?
ja [Cnein ja [[_hein

Sind Strafverfahren anhangig?

lhein ﬂ:ﬂja,und zwar

| 7] m—
=]
a

ind BuRgeldverfahren wegen VerstoRen bei einer gewerblichen Tatigkeit anhangig?
T Jhein ﬂ:ﬂja, und zwar

urde innerhalb der letzten fiinf Jahre_eine eidesstattliche Versicherung abgegeben bzw. Haft zur Erzwingung der eidesstattlichen Versicherung angeordnet?
ein H:ﬂja, und zwar

urde innerhalb der letzten fiinf Jahre ein Insolvenzverfahren eroffnet bzw. der Erdffnungsantrag mangels Masse abgewiesen?
ein [[Tia, und zwar

Ist ein Gewerbeuntersagungsverfahren nach & 35 der GewO anhdngig?
ein ﬂ:ﬂj a, und zwar

1.2 Name und Vomame(n): (bei Frauen auch Geburtsname) Familienstand
[ ledig [[ Jerh. [T Jew. [[ Joesch.
Geburtsdatum IGeburtsort [Staatsang ehdrig keit
Wohnort und Wohnung: (bei Ausléndernauch Heimatarschrift - StraRe, Haus-Nr., PLZ, Ort) [Telefon
IAufenthalt in den letzten finf Jahren :von - bis |Aufenthaltsort: (StraRRe, Haus-Nr., PLZ, Ort) Aufenthaltserlaubnis  bis

Gewerbeberechtigung  fiir

IAustibung einer beruflichen Tatig keit als Geschaftsfuhrer einer GmbH, als personlich haftender Gesellschafter einer OHG oder KG oder als Inhaber eines Einzelunternehmens in den letzten fiinf Jahren?
E T Tnein

Antrag auf Erteilung einer Auskunft aus dem Gewerbezentralregister ist gestellt? IAntrag auf Erteilung eines Fiihrungszeugnisses zur Vorlage bei einer Behorde ist g estellt?
o [ Jein e [ Thein

Sind Strafverfahren anhangig?

T hein [[Jja, und zwar

Sind BuRgeldverfahren wegen VerstoRBe bei einer gewerblichen Tatigkeit anhangig?
ein [[ Jia, und zwar

urde innerhalb der letzten fiinf Jahre_eine eidesstattliche Versicherung abgegeben bzw. Haft zur Erzwingung der eidesstattlichen Versicherung angeordnet?

ein ja, und zwar
urde innerhalb der letzten fiinf Jahre_ein Insolvenzverfahren erdffnet bzw. der Eréffnungsantrag mangels Masse abgewiesen?
ein ja, und zwar

Ist_ ein Gewerbeuntersagungsverfahren__nach & 35 der GewO anhdngig?
ein ja, und zZwar




Beiblatt: ,,Mitwirkende Beschaftigte bei Immobilienmakler / Wohnimmobilienverwalter*

1. Mitwirkende Beschidftigte bei Immobilienmakler

1.1 Name und Vorname(n)

Geburtsdatum IGeburtsort [Staatsang ehdrig keit
Wohnort und Wohnung: (Strae, Haus-Nr., PLZ, Ort)

IAusbildung /Qualifikation |Tatig keitsbeginn
1.2 Name und Vorname(n)

Geburtsdatum IGeburtsort [Staatsang ehdrig keit
Wohnort und Wohnung: (StraRe, Haus-Nr., PLZ, Ort)

Ausbildung/Qualifikation atig keitsbeginn
1.3 Name und Vorname(n)

Geburtsdatum IGeburtsort [Staatsang ehdrig keit

Wohnort und Wohnung: (StraRe, Haus-Nr., PLZ, Ort)

IAusbildung /Qualifikation

|Tatig keitsbeginn

2. Mitwirkende Beschiftigte bei Wohnimmobilienverwalter

2.1 Name und Vorname(n)

(Geburtsdatum Geburtsort [Staatsang ehorig keit
Wohnort und Wohnung: (StraRe, Haus-Nr., PLZ, Ort)

IAusbildung /Qualifikation |Tatig keitsbeginn
2.2 Name und Vorname(n)

Geburtsdatum IGeburtsort [Staatsang ehdrig keit
Wohnort und Wohnung: (StraBe, Haus-Nr., PLZ, Ort)

IAusbildung /Qualifikation |Tatig keitsbeginn
2.3 Name und Vorname(n)

Geburtsdatum IGeburtsort [Staatsang ehdrig keit

Wohnort und Wohnung: (StraBe, Haus-Nr., PLZ, Ort)

IAusbildung /Qualifikation

|Tatig keitsbeginn
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