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Nachweis der Leistungsfähigkeit und Zuverlässigkeit
Erklärung:

Ich <Name>, <Vorname>, geboren am <Geburtsdatum> in <Geburtsort>, versichere, dass über das Vermögen des Unternehmens <Unternehmensname> kein Insolvenzverfahren eröffnet, beantragt oder die Eröffnung mangels Masse abgelehnt wurde.
Außerdem versichere ich, dass ich nicht vorbestraft bin, keine Strafverfahren und keine mir derzeit bekannten staatsanwaltschaftlichen Ermittlungsverfahren gegen mich anhängig sind und keine Gewerbeuntersagungen gegen mich innerhalb der letzten fünf Jahre ausgesprochen wurden.
Mein Wohnsitz / gewöhnlicher Aufenthalt während der letzten fünf Jahre war die Bundesrepublik Deutschland. 
Ich versichere, dass es keine meldepflichtigen Änderungen wie zum Beispiel der wirtschaftlichen- / Besitzverhältnisse, Rechts- oder Organisationsform, Organisation- und Managementpersonal, Kontaktadresse und Standorte, seit dem letzten Audit gab.
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