Industrie- und Handelskammer
Halle-Dessau

Absender (Firmenstempel)

Industrie- und Handelskammer Halle-Dessau
Recht und Fair Play

FranckestraBBe 5

06110 Halle (Saale)

Mitteilung iiber die Tatigkeit in einem anderen Mitgliedsstaat der EU oder Vertragsstaat des Abkommens
iiber den Europdischen Wirtschaftsraum gem. §§ 11a Abs. 4, 11d GewO

[] Eintragung im Vermittlerregister fiir Versicherungsvermittler/-berater
[] Anderung der Daten im Vermittlerregister fiir Versicherungsvermittler/-berater
] Loschung im Vermittlerregister fiir Versicherungsvermittler/-berater

I. Angaben zum Unternehmen

Name der Firma mit Rechtsform (muss mit der Eintragung im Handels-, Genossenschafts- oder Vereinsregister tibereinstimmen;
bei Kleingewerbetreibenden: Name und Vorname)

Handels-/Genossenschafts- oder Vereinsregistergericht und -nummer

Registrierungsnummer im Versicherungsvermittlerregister und zusténdige IHK

StraBe, Hausnummer der Hauptniederlassung

PLZ, Ort

Telefon Fax E-Mail

Formulare fur Versicherungsvermittler/-berater der IHK Halle-Dessau
Formular 4.2 — Mitteilung Uber Téatigkeit in einem anderen Mitgliedsstatt der EU gem. 8§88 11a Abs. 4, 11d GewO
Stand: Januar 2023



Il. Angaben zur Person

Name (bei juristischen Personen Angaben zur Person des gesetzlichen oder satzungsgemiBen Vertreters; bei mehreren Vertretern bitte
Anlage 12 verwenden)

Geburtsname (nur bei Abweichung vom Familiennamen)

Vorname (Rufname an erster Stelle)

Geburtsdatum Geburtsort

Staatsangehdrigkeit

StraBe, Hausnummer des Hauptwohnsitzes

PLZ, Ort

Telefon Fax E-Mail

Formulare fur Versicherungsvermittler/-berater der IHK Halle-Dessau
Formular 4.2 — Mitteilung Uber Téatigkeit in einem anderen Mitgliedsstatt der EU gem. 8§88 11a Abs. 4, 11d GewO
Stand: Januar 2023



lll. Ich beantrage die Eintragung in das Register nach §8 11a Abs. 4, 11d GewO zu meiner beabsichtigten
Tatigkeitsaufnahme in

Staat

Angaben zur ausldndischen Niederlassung:
(bitte einfligen, soweit vorhanden)

Name und Vorname der Vertretungsberechtigten Person der auslidndischen Niederlassung

StraBe, Hausnummer der Niederlassung

PLZ, Ort

IV. Ich beantrage die Anderung zu meiner eingetragenen Titigkeit in

Staat

Angaben zur ausldndischen Niederlassung:

StraBe, Hausnummer der Niederlassung

PLZ, Ort

Anderungsangabe:

Staat

StraBe, Hausnummer der Niederlassung

PLZ, Ort

Formulare fur Versicherungsvermittler/-berater der IHK Halle-Dessau
Formular 4.2 — Mitteilung Uber Tatigkeit in einem anderen Mitgliedsstatt der EU gem. 88 11a Abs. 4, 11d GewO
Stand: Januar 2023



V. Ich beantrage die Loschung meiner eingetragenen Taitigkeit in

Staat

VI. AbschlieBende Hinweise

1. Bitte verwenden Sie fiir jede Auslandsmeldung ein gesondertes Blatt.

2. Fir die Bearbeitung von Eintragungen von Auslandstatigkeiten wird mit Antragstellung eine Gebiihr in
Hohe von € 160,00 je Staat erhoben. Hierzu ergeht ein gesonderter Gebiihrenbescheid. Die
Gebiihrenerhebung beruht auf § 1 Abs. 1 S. 1 und 2 Gebiihrenordnung der IHK Halle-Dessau vom 4.
Dezember 2019 in Verbindung mit dem aktuellen Gebiihrentarif der IHK Halle-Dessau, welcher unter
www.ihk.de/halle einsehbar ist.

3. Fiir Nicht-EU-Biirger: Bitte beachten Sie, dass aufenthaltsrechtliche Fragen von der IHK nicht gepriift
werden. Bitte wenden Sie sich diesbeziiglich an die zustdndige Auslanderbehorde.

4. Nach erfolgter Registrierung sind Sie verpflichtet, uns jede Anderung der Registerdaten unverziiglich
mitzuteilen.

Datenschutzrechtlicher Hinweis:

Die Angabe der personenbezogenen Daten ist zur Durchfilhrung des Erlaubnis- und/oder
Registrierungsverfahrens und zur Beaufsichtigung lhrer gewerblichen Tatigkeit erforderlich. Die
Verarbeitung erfolgt gemaB Artikel 6 Abs. 1 lit. ¢) DS-GVO, in Verbindung mit § 34d GewO und der
auf Grundlage von § 34e GewO erlassenen Rechtsverordnung sowie unter Beriicksichtigung der
einschldgigen landesrechtlichen Datenschutzvorschriften. Weitere Informationen zum Datenschutz
finden Sie auf unseren Internetseiten unter www.ihk.de/halle/datenschutz.

Ich versichere die Richtigkeit meiner vorstehenden Angaben.

Ort, Datum Unterschrift
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