
 
 

  

 

 

  Fragebogen Gründung Gesellschaft mit beschränkter Haftung 
 

Daten Firma 
 
 

Firmenname           

Sitz, Postadresse           

           

Gesellschaftszweck            

           

           

Eigene Büros  Ja  Nein, wo?       

Grundkapital, Liberierung  Voll  Teil 

Nennwert           

Übernahme durch wen                     

Bar-/Sacheinlage-/           
Sachübernahme 

Bank für Kapitaleinzahlung           

Datum Bescheinigung           

Geschäftsführung           

           

           

Zeichnungsrechte           

Revisionsstelle (fakultativ)           

           

Datum Wahlannahme           

Amtsperiode           

1. Geschäftsjahr per           

Termin Gründung              

 



 
 

  

 

 

 

 

Personalien Gründer     Personalien Gründer  

 

Funktion Gesellschaft       

Name      

Vorname       

Strasse       

PLZ/Ort       

Telefon Privat       

Telefon Geschäft       

Geburtsdatum       

Zivilstand       

Heimatort/Staat       

 

Personalien Gründer     Personalien Gründer  

 

Funktion Gesellschaft       

Name      

Vorname       

Strasse       

PLZ/Ort       

Telefon Privat       

Telefon Geschäft       

Geburtsdatum       

Zivilstand       

Heimatort/Staat       

 

 

 

 


