Nur eine der Varianten A, B oder C ankreuzen und vollsténdig ausfiillen.

Feststellung des Kontrollinhabers m o"o n

an nicht bérsenkotierten, operativ tatigen juristischen Personen
und Personengesellschaften

Leasingnehmer movon AG
Leasingnehmernummer Alte Steinhauserstrasse 12
Formular K Name 6330 Cham
Adresse WWW.MOoVOoN.swiss

Datum

CHE-208.530.343 MWST

Der Vertragspartner erklart hiermit (bitte das Zutreffende ankreuzen; entweder A, B oder C):

A L]

B [

chU

dass er selber an einer in- oder auslidndischen Borse kotiert ist oder von einer solchen Gesellschaft mehrheitlich kontrolliert wird
und dass, bei einer Kotierung an einer auslandischen Borse, die Borsenhandelsvorschriften bezuglich der Offenlegungspflichten mit
den schweizerischen Vorgaben vergleichbar sind, und dass es sich bei der bérsenkotierten Gesellschaft um die folgende handelt:

Firma (in Druckbuchstaben) Land
In diesem Fall bitten wir Sie, das vorliegende Formular K lediglich zu datieren und zu unterzeichnen.

dass an den zur Bezahlung der Leasingraten, allfalligen Sonderzahlungen und sonstigen auf dem Leasingvertrag beruhenden
Forderungen, verwendeten Vermogenswerten eine Drittperson wirtschaftlich berechtigt (nicht mit Leasingnehmer/in identisch)
ist, und dass er diese Vermdgenswerte treuhdnderisch halt. In diesem Fall bitten wir Sie, das vorliegende «Formular K» lediglich zu
datieren und zu unterzeichnen und unsere GwG-Stelle (gwg@amag.ch) zu kontaktieren, welche lhnen ein entsprechendes Formular
zur Feststellung der wirtschaftlichen Berechtigung zustellen wird.

dass an den zur Bezahlung der Leasingraten, allfalligen Sonderzahlungen und sonstigen auf dem Leasingvertrag beruhenden
Forderungen, verwendeten Vermogenswerten er wirtschaftlich berechtigt ist und (bitte nur eine zutreffende Antwort ankreuzen
und zuzlglich Personalien angeben),

] dass die nachfolgend aufgeflihrte(n) Person(en) am Vertragspartner Anteile (Kapitals- oder Stimmrechtsanteile) von
25% oder mehr hélt/halten;
oder [J falls die Kapitals- oder Stimmrechtsanteile nicht festgestellt werden kénnen oder falls keine Kapitals- oder Stimmrechts-
anteile von 25% oder mehr bestehen, die nachfolgend aufgefiihrte(n) Person(en) auf andere Weise die Kontrolle iiber
den Vertragspartner ausiibt/ausiiben;
oder [] falls auch diese Person(en) nicht festgestellt werden kann/kénnen, oder diese Person(en) nicht besteht/bestehen, dass
die nachfolgend aufgeflhrte(n) Person(en) die Geschéftsfilhrung beim Vertragspartner ausiibt/ausiiben (z.B. CEO):

1)

Name, Vorname (in Druckbuchstaben) Strasse, Hausnummer, PLZ, Ort, Land*
Geburtsdatum* Nationalitat*

2)

Name, Vorname (in Druckbuchstaben) Strasse, Hausnummer, PLZ, Ort, Land*
Geburtsdatum* Nationalitat*

3)

Name, Vorname (in Druckbuchstaben) Strasse, Hausnummer, PLZ, Ort, Land*
Geburtsdatum* Nationalitat*

4)

Name, Vorname (in Druckbuchstaben) Strasse, Hausnummer, PLZ, Ort, Land*
Geburtsdatum* Nationalitat*

*von jeder aufgeflhrten Person missen zwingend alle Angaben ausgefllt sein

T Bei Kollektivunterschriften missen zwingend zwei Zeichnungsberechtigte (insbesondere geméss HR) unterzeichnen. —

1) 2)

Unterschrift Leasingnehmer Unterschrift Leasingnehmer
Ort/Datum Ort/Datum

Name/Vorname Name/Vorname

(in Druckbuchstaben) (in Druckbuchstaben)

Der Vertragspartner verpflichtet sich, Anderungen jeweils unaufgefordert mitzuteilen.
Die vorsatzliche Angabe falscher Informationen in diesem Formular ist eine strafbare Handlung (Urkundenféalschung gemass Art. 251 des Schweizerischen Strafgesetzbuchs).



Bdrsenkotiertja > A

Jemand anderes zahlt
Raten/Sonderzahlung - B

Ansonsten > C

Falls Variante C zutrifft, kreuzen Sie hier nur
ein Kastchen an!

Wenn keine naturliche Person 25% oder mehr
Anteile halt, sind diejenigen naturlichen Personen
anzugeben, die auf andere Weise Kontrolle
austben. Wenn es auch keine solche gibt, ist
ersatzweise der Geschaftsflhrer anzugeben.

Kontrollinhaber kdnnen grundsatzlich nur
natiirliche Personen sein.

Erfassen Sie vollstandig die Personalien
dieser kontrollinhabenden Person(en).

-

Unterschrift der Zeichnungsberechtigten
nicht vergessen.

'/;
Ort und Datum nicht vergessen.

-

N
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