Antrag auf Gewerbeanmeldung beim Gewerbeamt der
Gemeinde Ried, Sirchenrieder Str. 1, 86510 Ried

Hier nur fir im Handelsregister eingetragene (bitte bei Einzelunternehmen weitere Angaben)

Ort und Nummer der Eintragung Amtsgericht..................c.n. HRAB.....cocoeneeenen..
Zahl der geschéftsfiihrenden Gesellschafter: ...,

Zahl der gesetzlichen Vertreter: ...,
Vertretungsberechtigte Person/Betriebsleiter (nur bei inldndischen Aktiengesellschaften,
Zweigniederlassungen und unselbstédndigen Zweigstellen):

Name: ... e Y/ 4 1 ¥ 11 4=

Ab hier fur Einzelunternehmen

Angaben zur Person:

[N\ =1 1 1=
RV e 4 3 = 5 L= (1 1) USSR
(€ 7=Y o101 4 £<7 ¢ 1= 11 1=
Geburtsdatum: ...

(€71 0101 5 £-Te ] o +4 TR
Staatsangehdrigkeit: ..o

Angaben zum Betrieb (PLZ, Ort, Stral’e, Haus - Nr., usw.):

Betriebsstatte: 86510 Ried, ......ccoeiiiiii
Tel-Nr.: s , Fax-Nr.: ..
freiwillig: E-mail/lnternet: ... e,
Hauptniederlassung (falls Betriebsstétte lediglich Zweigstelle ist):

Frihere Betrieb S Statle: .......oviiiee e e e e e eaaaas

Angemeldete Tatigkeit
(genau angeben: z.B.: Herstellung von Mdébeln, Elektroinstallationen, Elektroeinzelhandel, usw.; bei mehreren Tatigkeiten bitte den
Schwerpunkt markieren)

Wird die Tatigkeit vorerst im Nebenerwerb betrieben? Ja[] Nein []
(bitte zutreffendes ankreuzen)

Datum des Beginns der angemeldeten Tatigkeit: ...........................
far: Haupt-, Zweigniederlassung, unselbstandige Zweigstelle, Automatenaufstellungsgewerbe oder
Reisegewerbe (bitte zutreffendes untersteichen).

Art des angemeldeten Betriebes:
[] Industrie, [_] Handwerk, [_] Handel und [_] Sonstiges (bitte zutreffendes ankreuzen)

Zahl der bei Geschaftsaufnahme tatigen Personen (ohne Inhaber):
Vollzeit .......... Teilzeit .......... Keine []



Die Anmeldung wird erstattet fiir:

[] eine Hauptniederlassung [] eine Zweigniederlassung

[] eine unselbstindige Zweigstelle [] ein Automatenaufstellungsgewerbe
[] ein Reisegewerbe

Grund der Neuerrichtung/Ubernahme:

[] Neugriindung,

[ ] Wiedereréffnung nach Verlegung aus einem anderen Meldebezirk,

[] Griindung nach Umwandlungsgesetz (z.B. Verschmelzung, Spaltung),

] Wechsel der Rechtsform,

[ ] Gesellschaftereintritt,

(] Erbfolge/Kauf/Pacht oder

I N 1= - T
(zutreffendes bitte markieren/erganzen)

Name des fritheren Gewerbetreibenden oder friiherer Firmenname:

Falls Sie als Betriebsinhaber fir die angemeldete Tétigkeit eine Erlaubnis benétigen, der
Betrieb in die Handwerksrolle einzutragen ist, oder Sie ausldndischer Herkunft sind,
beachften sie bitte folgendes (zutreffendes bitte ankreuzen):

Liegt eine Erlaubnis vor? [ JJA/[INEIN
Wenn Ja, Ausstellungsdatum und erteilende Behdrde:

Nur fiir Handwerksbetriebe
Liegt eine Handwerkskarte vor? [ ]J A/ JNEIN
Wenn Ja, Ausstellungsdatum und Name der Handwerkskammer:

Liegt eine Aufenthaltsgenehmigung vor? [ JJA/[IJNEIN
Wenn Ja, Ausstellungsdatum und erteilende Behdrde:

Enthalt die Aufenthaltsgenehmigung eine Auflage oder Beschrankung?
Wenn Ja, sie enthalt folgende Auflagen bzw. Beschrankungen:

per Bankeinzug: Kto.-Nr.: ..., BLZ: o
BanK: oo abgebucht, oder
nach Antrag schriftlich angefordert (bitte ausflllen oder unterstreichen).

Hinweis: Die Anmeldung erfolgt erst nach Zahlungseingang!

Datum und Unterschrift des Antragstellers DANKE!



