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Industrie- und Handelskammer  
Wiesbaden  
Wilhelmstraße 24-26 
65183 Wiesbaden 

 

 

 

Allgemeine Änderungen (juristische Person)  

 

Registrierungsnummer: 
 

 

 

 

Angaben zum Unternehmen (Gesellschaft):  
 

Im Handels-, Genossenschafts- oder Vereinsregister eingetragener Name mit Rechtsform: 

 

Handels-, Genossenschafts- oder Vereinsregistergericht: 

 

HRB-, GnR- oder VR-Nummer: 

Straße, Hausnummer der Hauptniederlassung (Verwaltungssitz): 

 

PLZ: 

 

Ort: 

Telefon, Mobilfunknummer, Telefax, E-Mail: 
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Art der Änderung (Zutreffendes bitte ankreuzen): 

 

1. Betriebliche Anschrift  

 

  Gewerbeummeldung (in Kopie) / aktueller Handelsregisterauszug (in Kopie) ist beigefügt 

 

2. Änderung der Geschäftsführung / des Vorstands 

 

Nicht mehr Geschäftsführer / -in:  

 

Familienname: 

 

Vorname/-n (Rufname bitte unterstreichen): 

 

Familienname: 

 

Vorname/-n (Rufname bitte unterstreichen): 

 

Familienname: 

 

Vorname/-n (Rufname bitte unterstreichen): 

 

Weitere/r oder zusätzliche/r gesetzliche/r Vertreter: 

 

  Herr    Frau 

 

Familienname: 

 

Vorname/-n (Rufname bitte unterstreichen): 

Geburtsname (nur bei Abweichung): 

 

Geburtsdatum: 

Geburtsort: 

 

Staatsangehörigkeit/-en: 

Straße, Hausnummer des Hauptwohnsitzes: 

 

PLZ, Ort:  

 

Telefon, Mobilfunknummer, Telefax, E-Mail: 
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  Herr    Frau 

 

Familienname: 

 

Vorname/-n (Rufname bitte unterstreichen): 

Geburtsname (nur bei Abweichung): 

 

Geburtsdatum: 

Geburtsort: 

 

Staatsangehörigkeit/-en: 

Straße, Hausnummer des Hauptwohnsitzes: 

 

PLZ, Ort:  

 

Telefon, Mobilfunknummer, Telefax, E-Mail: 

 

 

Beizufügende Nachweise:  

 

  Aktueller Handelsregisterauszug (in Kopie) bzw. notariell beglaubigte Anmeldung zum 

Handelsregister (in Kopie) ist beigefügt  

 

 Auskunft aus dem Bundeszentralregister (= Führungszeugnis) zur Vorlage bei einer Be-

hörde (§ 30 Absatz 5 BZRG, Belegart: OG) für den/die weitere/-n gesetzliche/-n Vertre-

ter/ -in/-innen ist beantragt 

 

 Auskunft aus dem Gewerbezentralregister zur Vorlage bei einer Behörde (§ 150 Absatz 

5 GewO, Belegart: 9) für den/die weitere/-n gesetzliche/-n Vertreter/-in/-innen ist bean-

tragt 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hinweis:  
 
Die Auskünfte sind bei der Wohnsitzgemeinde zur Vorlage bei einer Behörde (Belegart OG 
bzw. 9) zu beantragen und müssen direkt an die IHK geschickt werden.   

 

Bitte geben Sie bei der Beantragung die genaue Anschrift aus dem Briefkopf an sowie den Ver-
wendungszweck „Erlaubnis nach § 34d Absatz 1 GewO“ an. Die Auskünfte dürfen bei Antragstel-
lung nicht älter als drei Monate sein. 
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Sachkundenachweis:  

 

  Sachkunde durch Zeugnis über den erfolgreichen Abschluss als Versicherungsfachfrau/ 

-mann IHK oder über eine anerkannte Berufsqualifikation im Sinne des § 5 VersVermV 

(bitte fügen Sie das Zeugnis sowie gegebenenfalls den Nachweis von Berufserfahrung 

bei) 

oder durch einen 

 ausländischen Berufsbefähigungsnachweis (eigenständiges Verfahren nach  

§ 13c GewO notwendig) 

oder durch einen 

 vor dem 01.01.2009 abgelegten Abschluss als Versicherungsfachmann/-frau des  

Berufsbildungswerks der Deutschen Versicherungswirtschaft e. V.  

(bitte Prüfungszeugnis in Kopie beifügen) 

oder im Wege der sog. „Alte-Hasen-Regelung“, indem Sie nachweisen, dass Sie 

  seit dem 31.08.2000 (oder länger) selbständig und/oder unselbständig ununterbrochen 

eine Tätigkeit als Versicherungsvermittler oder -berater ausüben: 

Die ununterbrochene Tätigkeit als Versicherungsvermittler oder -berater ist nachzuwei-
sen: 

• als Angestellter (= unselbständige Tätigkeit), z. B. durch Arbeitsvertrag, Arbeits-

zeugnisse, Bestätigungen von Arbeitgebern, Verdienstbescheinigungen mit Tä-

tigkeitsnachweis 

• als Gewerbetreibender (= selbständige Tätigkeit), z. B. durch Bestätigungen von 

Versicherungsunternehmen/Obervermittlern sowie durch Kopien der vermittelten 

Versicherungsverträge oder aussagekräftige Provisionsabrechnungen 

 

 

 

Hinweis: 
Personen, die vor dem 01.01.2009 eine Erlaubnis als Versicherungsvermittler (nach §34 
Abs. 1 GewO) oder als Versicherungsberater (nach §34e GewO bis zum 01.01.2009 gelten-
den Fassung) beantragt haben und die Voraussetzungen des § 1 Abs. 4 VersVermV in der 
bis zum 01.01.2009 geltenden Fassung erfüllt haben, bedürfen auch im Falle einer nach der 
Antragstellung eingetretenen Unterbrechung ihrer Tätigkeit als Versicherungsvermittler oder 
–berater keiner Sachkundeprüfung.  



 

5/8 
VVR-Formulare für Wiesbaden   
9.2. Versicherungsvermittler und -berater (allgemeine Änderungen − juristische Person) 
Stand: 01.02.2023 
 

 

oder durch 

 Delegation des Sachkundenachweises auf vertretungsberechtigte Aufsichtspersonen 

gemäß § 34d Absatz 5 Satz 4 GewO (bitte verwenden Sie hierfür VVR-Formular 4.2) 

 

 

 

 

3. Änderung der Firma (Umfirmierung)  

 

 Aktueller Handelsregisterauszug (in Kopie) ist beigefügt  

 

 

4. Tätigkeit innerhalb von Personenhandelsgesellschaften (z.B. OHG, KG, GmbH & Co. 

KG) 

 

 Eintritt    Austritt 

 

Im Handelsregister eingetragener Name der Personenhandelsgesellschaft mit Rechtsform: 

 

Handelsregistergericht:  

 

HRA-Nummer: 

Straße, Hausnummer der Hauptniederlassung: 

 

PLZ: Ort: 

 

Telefon, Mobilfunknummer, Telefax, E-Mail: 

 

 

 

 

Hinweis: 
Sofern eine Delegation des Sachkundenachweises auf eine vertretungsberechtigte Auf-
sichtsperson gemäß § 34d Absatz 5 Satz 4 GewO erfolgt, wird/werden der/die nicht sach-
kundige/-n Geschäftsführer/-in/-innen bzw. Vorstand/Vorstände von den Tätigkeiten nach  
§ 34d Absatz 1 GewO ausgeschlossen und darf/dürfen dann auch tatsächlich keine nach  
§ 34d Absatz 1 GewO erlaubnispflichtige Tätigkeit für die Gesellschaft ausüben, da eine 
Aufsicht von unten nach oben nicht denkbar ist. 
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5. Angaben nach § 1 Versicherungsvermittlungsverordnung (VersVermV) 

a) Besitzen natürliche oder juristische Personen eine unmittelbare oder mittelbare Be-

teiligung von über 10 Prozent an den Stimmrechten oder am Kapital von Ihnen als 

Antragsteller/-in? 

 

  nein 

  ja 

 Falls ja, welche natürlichen oder juristischen Personen und in welcher Höhe: 

Name der natürlichen Person bzw. Firma der 

juristischen Person:  

Höhe der Beteiligung: 

  

  

  

 

b) Haben natürliche oder juristische Personen zu Ihnen als Antragsteller/-in enge Ver-

bindungen im Sinne des § 7 Nr. 7 des Versicherungsaufsichtsgesetzes (VAG), die 

zu Interessenkonflikten führen könnten? 

 

  nein 

  ja 

Falls ja, welche natürlichen oder juristischen Personen? 

Name der natürlichen Person bzw. Firma der juristischen Person:  

 

 

 

 

 

Hinweis: 

Unter engen Verbindungen im Sinne von § 7 Nr. 7 VAG versteht man eine Situation, in der 
mindestens zwei natürliche oder juristische Personen durch Kontrolle oder Beteiligung ver-
bunden sind oder eine Situation, in der mindestens zwei natürliche oder juristische Personen 
mit derselben Person durch ein Kontrollverhältnis dauerhaft verbunden sind. 
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c) Falls Sie bei 5 a) und/oder 5 b) mit „ja“ geantwortet haben: Welche Tatsachen 

schließen aus, dass die unter 5 a) genannten Beteiligungen bzw. die unter 5 b) ge-

nannten engen Verbindungen die Überwachung durch die zuständige IHK beein-

trächtigen? 

Bitte machen Sie hier die entsprechenden Angaben:  

 

 

 

6. Sonstige (Änderung der VSH, Änderung des/der Obervermittler bei Erlaubnisbefreiung 

etc.) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Ich/wir versichere/versichern die Richtigkeit und Aktualität aller vorstehenden Angaben und ein-

gereichten Unterlagen. 

 

Hinweis: 

Änderungen der Angaben nach § 1 VersVermV, die nach Erteilung der Erlaubnis eintreten, 
sind der zuständigen Erlaubnisbehörde unverzüglich mitzuteilen. 

Datenschutzrechtlicher Hinweis: 
Die erfragten personenbezogenen Daten werden zur weiteren Bearbeitung Ihres Antrags benötigt. Die 
Erhebung erfolgt gemäß Art. 6 Abs. 1 S.1 c DS-GVO, den einschlägigen landesrechtlichen Daten-
schutzvorschriften und § 34d GewO. Weitere Informationen erhalten Sie im Bereich „Datenschutzer-
klärung“ auf www.ihk-wiesbaden.de 
Die weiteren freiwilligen Angaben (Telefon, Fax, E-Mail) erheben und speichern wir zur leichteren 
Kontaktaufnahme. Sie können Ihr Einverständnis in die Verarbeitung dieser freiwilligen Angaben je-
derzeit schriftlich oder per E-Mail an vermittlerregister@wiesbaden.ihk.de widerrufen, sowie Auskunft, 
Berichtigung oder Löschung verlangen. 
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Für eine Änderung der Registerdaten außerhalb der Gewerbeanzeige (ausgenommen Lö-

schungen und Namensänderungen) fällt eine Gebühr von  

€ 25,-- an. Hierzu ergeht ein gesonderter Gebührenbescheid. 

 

 

 Bitte senden Sie mir/uns den Gebührenbescheid ausschließlich per E-Mail an die oben an-

gegebene E-Mail-Adresse zu. 

 

 

  
________________________________ __________________________________________ 
 
Ort, Datum:     Unterschrift der/des gesetzlichen Vertreter/s: 
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