Vertriebspartner Datenblatt

Angaben zur Gesellschaft

Name:
Rechtsform: Griindungsdatum: HR-Nummer:
Steuer-/ UID- Nr.: Finanzamt:

Vermittlerregister- Nr.:

Anschrift:

Tel.-Nr.: Telefax: Email:

Wie viele Mitarbeiter sind z.Zt. fir Sie tatig: Hauptberufliche: Nebenberufliche:
Hauptvertriebspartner:

Maklerverband:

Bankverbindung
Kreditinstitut: BLZ:

Kto.-Nr.: Kto.- Inhaber:

Geschaftsfiihrer / Inhaber / Vorstande

(1)

Name, Vorname (Geburtsname)

Geburtsdatum und -ort:

StraBe, Nr.

PLZ, Wohnort:

(2)

Name, Vorname (Geburtsname):

Geburtsdatum und -ort:

StraBBe, Nr.:

PLZ, Wohnort:

(3)

Name, Vorname (Geburtsname):

Geburtsdatum und -ort:

StraBe, Nr.:

PLZ, Wohnort:

Erforderliche Unterlagen

m  AVAD Einwilligung von allen Geschéftsfihrern/Vorstdnden/Inhabern

m Nachweis Uber den Eintrag im Vermittlerregister

m  HR-Auszug neuesten Datums (falls nicht im HR eingetragen: Gewerbeanmeldung)

m Selbstschuldnerische Birgschaft von jedem Geschéftsfihrer/Vorstand/Inhaber (Limited)

Vorstehende Angaben habe ich nach bestem Wissen gemacht. Mir ist bekannt, dass falsche Angaben zur sofortigen
Beendigung der Maklervereinbarung fihren kénnen. Ich bin damit einverstanden, dass Sie bei Auskunfteien
Wirtschaftsauskinfte Gber mich und/oder die Gesellschaft einholen.

Uber das AVAD- Auskunftsverfahren bin ich informiert, und ich bin damit einverstanden. (Muster liegt bei)

Ort, Datum Unterschrift
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