¥ SCHEMMANN - LUDEWIG - NOTARE

FRAGEBOGEN GRUNDUNG GMBH / UG

Gesellschaft

Firma
Sitz
Geschiaftsanschrift

Gegenstand des Unternehmens (bitte schlagwortartig angeben, wird so veroffentlicht)

Bei UG: EI mit Musterprotokoll (gesetzlich vorgeschriebener Wortlaut, gebuhrenerméaRigt)
EI mit normaler Satzung

Stammkapital und Geschéftsanteile (ACHTUNG: EINZAHLUNG ERST NACH GRUNDUNG)

Stammkapital €

Einzahlung erfolgt zu [_] 100 % (bei UG zwingend)

] 50 %

EI Sonstige Regelung:
Sacheinlage (Wertgutachten erforderlich!)

1. Gesellschafter 2. Gesellschafter

Beteiligung €= % Beteiligung €= %

Familienname Familienname

Vornamen Vornamen

ggf. Geburtsname ggf. Geburtsname

Geburtsdatum Geburtsdatum

Beruf Beruf

StraBe, Hausnr. StraBe, Hausnr.

PLZ, Ort PLZ, Ort

Tel. tagsiiber Tel. tagsiiber

E-Mail E-Mail

Staatsangehorigkeit Staatsangehorigkeit

Steuer-ldent.-Nr. Steuer-ldent.-Nr.

Familienstand [_] ledig [] geschieden Familienstand [_] ledig [] geschieden
EI verheiratet D verwitwet EI verheiratet EI verwitwet

Giterstand EI deutscher gesetzlicher Guterstand Giiterstand EI deutscher gesetzlicher Guterstand

EI mit not. Ehevertrag: [[] mit not. Ehevertrag:

EI ausl. Guterstand: EI ausl. Guterstand:
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3. Gesellschafter

Beteiligung €= %

Familienname

Vornamen

ggf. Geburtsname

Geburtsdatum

Beruf

StraBRe, Hausnr.

PLZ, Ort

Tel. tagsiiber

E-Mail

Staatsangehorigkeit

Steuer-ldent.-Nr.

Familienstand EI ledig D geschieden
EI verheiratet EI verwitwet
Giterstand EI deutscher gesetzlicher Guterstand

EI mit not. Ehevertrag:
EI ausl. Guterstand:

Geschiftsfiihrung

4. Gesellschafter

Beteiligung €= %
Familienname
Vornamen

ggf. Geburtsname
Geburtsdatum
Beruf

StraBe, Hausnr.
PLZ, Ort

Tel. tagsiiber

E-Mail
Staatsangehorigkeit

Steuer-ldent.-Nr.

Familienstand EI ledig EI geschieden
EI verheiratet EI verwitwet
Giiterstand EI deutscher gesetzlicher Guterstand

[] mit not. Ehevertrag:
EI ausl. Guterstand:

allgemeine Vertretungsbefugnis: D gesetzliche Regelung:

D iibliche Regelung:

D sonstige Regelung:

1. Geschaftsfiihrer

Vertretungsbefugnis: Elwie allgemein geregelt (s.o0.)
D stets einzelvertretungsberechtigt

O

Befreiung von § 181 BGB (In-Sich-Geschifte) [_] ja [] nein
Familienname

Vornamen

ggf. Geburtsname

Geburtsdatum

StraBe, Hausnr.

PLZ, Ort

Tel. tagsiiber

E-Mail

einziger Geschéaftsfuhrer vertritt allein, mehrere gemeinsam

(bei UG mit Musterprotokoll zwingend)

einziger Geschaftsfuhrer vertritt allein,
bei mehreren jeder Geschéftsfihrer zusammen mit einem anderen

Geschéftsfuhrer oder einem Prokuristen

2. Geschaftsfiihrer

Vertretungsbefugnis: D wie allgemein geregelt (s.o0.)
El stets einzelvertretungsberechtigt

O

Befreiung von § 181 BGB (In-Sich-Geschifte) EI ja EI nein
Familienname

Vornamen

ggf. Geburtsname

Geburtsdatum

StraBe, Hausnr.

PLZ, Ort

Tel. tagsiiber

E-Mail

SonnenstralBe 9 | 80331 Miinchen | Telefon: 089 5519676-0 | Fax: 089 5519676-29 | notare@schemmannludewig.de



3. Geschaftsfiihrer

Vertretungsbefugnis: EI wie allgemein geregelt (s.o0.)
stets einzelvertretungsberechtigt

O

Befreiung von § 181 BGB (In-Sich-Geschifte) [] ja [] nein

Familienname
Vornamen

ggf. Geburtsname
Geburtsdatum
StraBe, Hausnr.
PLZ, Ort

Tel. tagsiiber
E-Mail

Wiinsche zur Satzungsgestaltung

Prokurist

Vertretungsbefugnis: D einzelvertretungsberechtigt
zusammen mit einem GF
D zusammen mit GF oder Prokurist

O

Befreiung von § 181 BGB (In-Sich-Geschifte) [ ]| ja [_] nein
Befugnis zur VerduBerung von Grundbesitz D ja D nein
Familienname

Vornamen

ggf. Geburtsname

Geburtsdatum

StraBe, Hausnr.

PLZ, Ort

Tel. tagsiiber

E-Mail

Sonstige Anmerkungen (z.B. weitere Vereinbarungen, Besonderheiten)

beratender Rechtsanwalt / Steuerberater

Name

Vorname

Kanzlei

Anschrift

Tel.

E-Mail

Terminvorbereitung

Entwurfsversand

an Gesellschafter EI per Post D per E-Mail (unverschlisselt)
an Geschaftsfiihrer EI per Post D per E-Mail (unverschlusselt)

an RA/StB D per Post EI per E-Mail (unverschlusselt)

Terminwunsch

Ansprechpartner fiir Riickfragen

Formular senden Formular drucken Formular speichern
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