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Antrag auf Eintragung, Änderung oder Löschung von bei der Beratung zu und Vermittlung 
mitwirkenden Mitarbeitern im Vermittlerregister (§ 34i GewO) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Hinweis: 
 

Nach § 34i Absatz 8 Nummer 2 GewO sind Gewerbetreibende verpflichtet, die unmittelbar bei der Vermittlung des Ab-
schlusses von und/oder der Beratung zu Verträgen im Sinne von § 34i Absatz 1 GewO mitwirkenden oder in leitender Posi-
tion für diese Tätigkeit verantwortlichen Personen unverzüglich nach Aufnahme ihrer Tätigkeit in 
das Vermittlerregister nach § 11a Absatz 1 GewO eintragen zu lassen.  
 
Sofern ein/-e Mitarbeiter/-in oder eine verantwortliche Person in leitender Stellung im Sinne von § 34i Absatz 8 Nummer 2 
GewO mit der Übermittlung der Daten an die Registerbehörde sowie der Speicherung und Veröffentlichung der 
Daten im Vermittlerregister nicht einverstanden ist,kann er/sie nicht unmittelbar bei der Vermittlung oder Beratung von Ver-
trägen im Sinne von § 34i Absatz 1 GewO mitwirken oder in leitender Position für diese Tätigkeit beschäftigt 
werden. 
 

 
 

 

Antragsteller/-in (Erlaubnisinhaber nach § 34i GewO) 
 

 
 
 

_________________________________________________________________________ 
Name, Vorname/-n bzw. Firma (falls im Handelsregister eingetragen – Name mit Rechtsform) 
 
 
_________________________________________________________________________ 
Vollständige Anschrift (Straße, Hausnummer, PLZ, Ort) 
 
 
_______________________________ ____________________________________ 
Telefon  E-Mail 
 
 
 

 
Unmittelbar mitwirkende/-r Arbeitnehmer/-in/-innen  
bzw. verantwortliche Person/-en in leitender Position: 

 
 
 

 

  Eintragung   Änderung   Löschung  
 
 
 

 
______________________________________ ____________________________________________ 

Name      Geburtsname (nur bei Abweichung vom Familiennamen) 

 
 
 
______________________________________ ____________________________________________ 

Vorname (Rufname bitte unterstreichen)  Geburtsdatum und -ort 

mailto:gewerberecht@oldenburg.ihk.de


 

 
 

Der Arbeitnehmer ist in leitender Funktion tätig: 
 

      ja      nein 

 

Hiermit erkläre ich mein Einverständnis, dass meine oben angeführten Daten schriftlich oder in elektronischer 
Form an die zuständige Registerbehörde (IHK) nach § 11a GewO weitergeleitet werden. Des Weiteren bin ich 
damit einverstanden, dass diese Daten im Vermittlerregister gespeichert werden und dass mein Familienname 
und mein Vorname im Vermittlerregister über das Internet öffentlich einsehbar sind. Diese Einwilligung kann 
jederzeit durch mich widerrufen werden.  
 

Nur bei Eintragung oder Änderung ist die Unterschrift des Mitarbeiters erforderlich: 
 
 
 
 

__________________________ ___________________________________ 

Ort, Datum    Unterschrift des Arbeitnehmers 
 

 
 
 

Bitte beachten Sie: 
Änderungen bzw. auch die Beendigung des Beschäftigungsverhältnisses sind unverzüglich mitzuteilen. 
 
Die Bearbeitung des Registrierungsverfahrens ist gebührenpflichtig. Hierzu ergeht ein gesonderter  
Gebührenbescheid. Die Höhe der Gebühren richtet sich nach dem aktuellen Stand des Gebührentarifs der 
Oldenburgischen IHK. 

 
 
 
 

__________________________ ___________________________________ 

Ort, Datum    Unterschrift des Arbeitgebers 
 

 
 
 
 
 
 
 

Datenschutzrechtlicher Hinweis: 
Die erfragten personenbezogenen Daten werden zur weiteren Bearbeitung benötigt. Ihre Erhebung erfolgt gemäß § 13 
Bundesdatenschutzgesetz, den einschlägigen landesrechtlichen Datenschutzvorschriften und § 34i GewO. 
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