
 

 
 

Fragebogen Geschäftsregister der Gemeinde Matten b. Interlaken 
 

 
 

Name der Firma  ...........................................................................................................................  

Adresse  ................................................................................ , 3800 Matten b. Interlaken 

Postfach  ...........................................................................................................................  

Betriebsinhaber(in)   ...........................................................................................................................  

Geschäftsführer(in)  ...........................................................................................................................  

Telefonnummern G ........................................  M ........................................  F ............................  

E-Mail  ...........................................................................................................................  

Website  ...........................................................................................................................  

Wünschen Sie den kostenlosen Eintrag auf der Website der Gemeinde Matten?  

ja   nein   

 

Gründung/Übernahme am  ......................................................................................................  

Handelsregistereintrag ja   nein   

Betriebsform (AG, GmbH, etc.)  ......................................................................................................  

Grundeigentümer/in  ......................................................................................................  

Betriebsart (Handel, Gesundheit, etc.)  ......................................................................................................  

Maschinen (Art und Anzahl)  ......................................................................................................  

  ......................................................................................................  

 

Löschung Betrieb am  ......................................................................................................  

Grund der Löschung  ......................................................................................................  

 

  Frauen Männer 

Personal: Angestellte total kaufmännische  .................   .................  

  technische  .................   .................  

 davon gelernte  .................   .................  

  angelernte  .................   .................  

  ungelernte  .................   .................  

 Lernende   .................   .................  
  



 
 
 
 

Ist die Adresse des Gewerbebetriebes identisch mit der Wohnadresse? 

  ja   nein, Wohnadresse Betriebsinhaber(in) / Geschäftsführer(in) angeben: 

  .......................................................................................................................  

  .......................................................................................................................  

 

 

Falls obgenannte Frage mit Ja beantwortet wurde: 

Sind die Räumlichkeiten Wohnung / Gewerbebetrieb getrennt (z.B. separater Eingang, keine ge-

meinsame Nutzung der Zimmer)? 

  ja   nein 

 

 

Wurden die Räumlichkeiten vorgängig auch gewerblich genutzt? 

  ja   nein 

 

 

Handelt es sich beim Gewerbebetrieb in der Gemeinde Matten um den Hauptsitz? 

  ja   nein: Hauptsitz in der Gemeinde:  ......................................................................................  

 

 

Bestand der Gewerbebetrieb vorgängig in einer anderen Gemeinde? 

  ja, in der Gemeinde:  ................................................................................................      nein 

 

 

Betrifft nur Einzelfirma: 

Handelt es sich um eine selbständige Haupt- oder Nebenerwerbstätigkeit? 

  Haupterwerb    Nebenerwerb 

 

 

 
Bemerkungen  .....................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 

 

Ort und Datum  . .................................. Unterschrift   .......................................................................  
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 davon gelernte  .................   .................  

  angelernte  .................   .................  

  ungelernte  .................   .................  

 Lernende   .................   .................  
  



 
 
 
 

Ist die Adresse des Gewerbebetriebes identisch mit der Wohnadresse? 

  ja   nein, Wohnadresse Betriebsinhaber(in) / Geschäftsführer(in) angeben: 

  .......................................................................................................................  

  .......................................................................................................................  

 

 

Falls obgenannte Frage mit Ja beantwortet wurde: 

Sind die Räumlichkeiten Wohnung / Gewerbebetrieb getrennt (z.B. separater Eingang, keine ge-

meinsame Nutzung der Zimmer)? 

  ja   nein 

 

 

Wurden die Räumlichkeiten vorgängig auch gewerblich genutzt? 

  ja   nein 

 

 

Handelt es sich beim Gewerbebetrieb in der Gemeinde Matten um den Hauptsitz? 

  ja   nein: Hauptsitz in der Gemeinde:  ......................................................................................  

 

 

Bestand der Gewerbebetrieb vorgängig in einer anderen Gemeinde? 

  ja, in der Gemeinde:  ................................................................................................      nein 

 

 

Betrifft nur Einzelfirma: 

Handelt es sich um eine selbständige Haupt- oder Nebenerwerbstätigkeit? 

  Haupterwerb    Nebenerwerb 

 

 

 
Bemerkungen  .....................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 

 

Ort und Datum  . .................................. Unterschrift   .......................................................................  

 

 

 


