
                                                                                               
 

B E T R I E B S L E I T E R E R K L Ä R U N G 
 
 
Name und Anschrift des Betriebes                                       Name und Anschrift des Betriebsleiters 
 
____________________________                                      _______________________________ 
 
____________________________                                      _______________________________ 
 
____________________________                                      Telefon und E-mail ________________ 
 
                                                                                               _______________________________ 
 
für das Handwerk ............................................................................................................................... 
 
Unter Bezug auf den nachgewiesenen Arbeitsvertrag vom ................................. versichere ich, dass ich im 
bezeichneten Handwerk alle handwerklichen Arbeiten leite und jederzeit bei Bedarf lenkend und korrigierend 
eingreifen werde und somit ohne Einschränkung eine Funktion als Betriebsleiter wahrnehmen werde. 
 

 für mich besteht keine weitere Leitungsfunktion in einem Gewerbebetrieb/ als Freiberufler 
 

Zur weiteren Überprüfung des Einzelfalls gelten folgende Erklärungen: 
 

Neben meiner Tätigkeit als Betriebsleiter habe ich folgendes näher bezeichnetes Einkommen: 
 

 ich bin als Betriebsleiter, Inhaber, Gesellschafter in die Handwerksrolle einer  
Handwerkskammer eingetragen: 
 

 nähere Angaben _________________________________________________________________ 
 

 Ich gehe einer weiteren Arbeitnehmertätigkeit nach: 
 
 nähere Angaben _________________________________________________________________ 
 

 Ich bin auch gewerblich/freischaffend tätig: 
 
 nähere Angaben _________________________________________________________________ 
 

 Ich beziehe staatliche Unterstützung, Rente, Pension 
 
 nähere Angaben _________________________________________________________________________________ 

 
Mir ist bekannt, dass im Falle meines Ausscheidens aus dem Betrieb die Handwerkskammer unverzüglich 
von diesem Ausscheiden unterrichtet werden muss. Ich werde der Handwerkskammer dies unverzüglich 
anzeigen.  
 
Mir ist bekannt, dass Handwerksrollendaten EDV-mäßig gespeichert werden. 
 
.......................................                                                                          ........................................................... 
Datum                                                                                                                       Unterschrift des Betriebsleiters 
 
Der Gewerbetreibende ...................................................................... versichert, dass die oben genannten 
Angaben zutreffen und die vertraglichen Verpflichtungen eingehalten werden. 
 
Die Handwerkskammer zu Köln wird hiermit ermächtigt, sich erforderlichenfalls bei der Krankenkasse, der 
Bundesversicherungsanstalt oder sonstigen Behörden vom ordnungsgemäßen Bestehen des 
Betriebsleiterverhältnisses zu vergewissern. 
 
 
 
.......................................                                                                            ......................................................... 
Datum                                                                                                                               Unterschrift des Inhabers 
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