
 
 
 
 
 
ANTRAGSFORMULAR / NEUE HÄNDLER  
 
 
Firmenname: ________________________________________________________________ 
 
Inhaber: Name:_____________________      Vorname:______________________________ 
 
Strasse: ____________________________    Nr:________     Postfach:__________________ 
 
PLZ:________________   Ort:__________________________________ 
 
Telefon:__________________     Fax:________________     e-mail:____________________ 
 
 Internet:______________________________    MwST-Nr.:__________________________                                     
 
Öffnungszeiten:______________________________________________________________ 
 
Bankkonto:________________________________    Postkonto:_______________________ 
 
Branchenbezeichnung  /  Spezialisiert auf:_________________________________________ 
 
Gründungsjahr der Firma:____________________ 
 

Bitte Handelsregisterkopie beilegen! 
 
Sollten Sie nicht im HR eingetragen sein, beantworten Sie bitte folgende Fragen: 
 
Firmenart:__________________________________________________________________ 
 
Wohnort des Inhabers:________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum:___________________       Geburtsland:____________________ 
 
Referenzen (notwendig, min. 2 aus der Schweiz) 
 
 
 
 
 
Mit Ihrer Unterschrift bestätigen Sie die Richtigkeit Ihrer Angaben, Sowie die 
Geschäftsbedingungen (AGB) gelesen und verstanden zu haben, ausserdem anerkennen Sie 
den Gerichtsstand Stadt – Zürich. Sie garantieren der Firma Embag Musikengros AG alle 
Rechnungen innerhalb der Frist zu begleichen. Alle Ihre Angaben werden vertraulich 
behandelt und nicht an Dritte übergeben. 
 
Ort, Datum und Unterschrift des Inhabers:  
 
__________________________________________________________________________ 

 
 
    


