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Beratungsinformation Firmengründung / -verlegung 
 

( Bitte senden Sie uns das ausgefüllte Formular per Brief oder Fax zu )  
 

per Brief an:              per Fax an: 

 
 
 
 
 
 
 
 
Um Sie sachgerecht beraten zu können und die für Sie optimalen Sparmöglichkeiten zu 
ermitteln benötigen wir einige Informationen über sie und Ihr gegenwärtiges Geschäft. 
Eine einstündige Erstberatung in den Geschäftsräumen der Hortizon BV ist für Sie 
völlig kostenlos und unverbindlich. Wir sichern hiermit zu, dass Ihre Angaben in diesem 
Formular absolut vertraulich behandelt und keineswegs an Dritte weitergeleitet werden.  
 
Persönliches 
 
Name: 
 
 

Vorname: 

Postadresse: 
 
 

PLZ, Wohnort: 

Tel: 
 
 

Mobil: 

Tel ( privat ): 
 
 

Fax: 

Email: 
 
 

Internet: 

Firmenname: 
 
 

Rechtsform: 

      
Ich bin selbständig      ❏ handele für eigenen Namen ❏    bin Vermittler       ❏ 
möchte eine Existenz gründen ❏ möchte die Zukunft meiner Familie absichern       ❏  
 
Angaben zur bestehenden Firma 
 
Branche: 
 
 

Tätigkeitsschwerpunkt 1: 

Anzahl Beschäftigte: 
 
 

Tätigkeitsschwerpunkt 2: 

Jahresumsatz: 
 
 

Ergänzung Ihres Angebots geplant? 

Bruttogewinn: 
 
 

Wollen Sie im Ausland operativ tätig werden? 

 
Drohen Ihrer Firma Probleme von aussen, die Sie nicht oder nur in sehr beschränktem 
Umfang beeinflussen können?           ja ❏ nein ❏ 
 
Wenn ja, welche ( Mehrfachnennungen möglich )? 
 
Finanzamt ❏ Drohende Insolvenz ❏  Aufspaltung durch Scheidung, Erbschaft ö. Ä.       ❏ 
Gesetzlich vorgeschriebene Qualifikation nötig, über die Sie nicht verfügen        ❏ 
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Anlage : 
Datum :      
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andere ❏ ; bitte im folgenden Feld beschreiben: 
 
 
 
 
 
 
 

 
Bei welchen firmeninternen Kostenfaktoren oder Problemen sehen Sie Handlungsbedarf 
zwecks Optimierung ( Mehrfachnennungen möglich )? 
Steuern  ❏  Personalkosten      ❏ Reglementierung der Arbeitszeiten        ❏  
Preisdruck  ❏  Beschaffungspreise   ❏ starke Regulierung des Tätigkeitsfeldes     ❏ 
Distribution  ❏   
 
andere ; ❏ bitte in folgendem Feld beschreiben: 
 
 
 
 
 
 
 

 
Welche Lösung könnten Sie sich vorstellen? 
eine Firma in einem EU – Land     ❏  
eine Firma in der Schweiz / Liechtenstein    ❏ 
eine Firma in einem anderen europäischen Land   ❏  
eine Firma ausserhalb Europas     ❏  
eine Offshore – Firma      ❏  
eine Holding  ❏    eine Stiftung / Trust  ❏ 
 
Haben Sie dabei an eine bestimmte Rechtsform gedacht?      ja ❏ nein ❏ 
Falls ja, welche? ........................................................ 
 
Sind Sie im Zuge einer Umstrukturierung an Subventionen interessiert?    ja ❏ nein ❏ 
 
Sind Sie im Zuge einer Umstrukturierung an einer legalen und  sicheren Verlagerung von 
Vermögen interessiert?           ja ❏ nein ❏ 
 
Verfügen Sie über Rechte, z. B. Patente, Gebrauchsmuster, Copyrights,die Sie steuer-
optimiert aus dem Ausland vergeben wollen?                 ja ❏ nein ❏ 
Wenn ja, welcher Art sind die Rechte? ....................................................................... 
 
Welches ist für Sie der wichtigste Grund, über Aktivitäten im Ausland nachzudenken?  
............................................................................................................................ 
 
Haben Sie einen Wunsch, der durch das Ihnen bisher bekannte Angebot der Firma 
Personal Office BV nicht abgedeckt wird? ................................................................... 
Ich habe zur Kenntnis genommen, dass die Weitergabe dieses Formulars an die Firma 
Personal Office BV sowie deren Erstberatung für mich völlig kostenlos und unverbindlich 
sind. 
 

Ort, Datum:       Unterschrift:  
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