
Aktienkontrolle der (Firma, Ort)

Zertifikat Aktie Ausgabe- Übertragung an:

Nr. Nr. Nennwert datum Datum

Unterschrift Verwaltungsrat:

Name / Vorname Name / Vorname

Inhaber / Aktionär:*

Gesellschaft:

Ort und Datum:

Name

*Ausweiskopie oder Handelsregisterauszug der Inhaber vorhanden! 

Geburtsdatum / Gründung:

Adresse / Sitz:

Staatsbürgerschaft:

Inhaber / Aktionär:*

Name  / Vorname / Firma:

Geburtsdatum / Gründung:

Adresse / Sitz:

Staatsbürgerschaft:

Name  / Vorname / Firma:

Name  / Vorname / Firma:

Geburtsdatum / Gründung:

Adresse / Sitz:

Staatsbürgerschaft:

Wirtschaftlich Berechtigter:

Name  / Vorname / Firma:

Geburtsdatum / Gründung:

Adresse / Sitz:

Staatsbürgerschaft:
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