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Direction de l'intérieur et de la justice
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Poststrasse 25

3071 Ostermundigen
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N° IDE: CHE-113.822.785 TVA

Formulaire

Modifications générales (version abrégée)

Nom (conformément a I’inscription au registre du commerce)

Siége (conformément a l'inscription au RC)

N° IDE (conformément a l'inscription au RC)

CHE-

1. Nouvelle raison de commerce

2. Nouveau siége

3. Nouveau domicile

D Locaux propres:

E] Adresse de domiciliation:

4. Autre nouvelle adresse, le cas échéant

5. Radiation de I’'adresse suivante

6. Nouvelle date des statuts

7. Nouveau but
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Kanton Bern
Canton de Berne

8. Inscription de nouvelles personnes ou changements concernant les personnes inscrites

Nom de famille

Prénom(s)

Formulaire

Prénom usuel, diminutif ou nom(s) d’artiste

Sexe / Titres universitaires

Lieu d’origine ou nationalité

Dm Df |:|Dr

|:| Prof.

Domicile

Fonction Droit de signature
El Inscription D Modification
Nom de famille Prénom(s)

Prénom usuel, diminutif ou nom(s) d’artiste

Sexe / Titres universitaires

Lieu d’origine ou nationalité

Elm Df |:|Dr

|:| Prof.

Domicile

Fonction Droit de signature
I:l Inscription El Modification
Nom de famille Prénom(s)

Prénom usuel, diminutif ou nom(s) d’artiste

Sexe / Titres universitaires

Lieu d’origine ou nationalité

Dm Elf |:|Dr

|:| Prof.

Domicile

Fonction

Droit de signature

D Inscription
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9. Personnes radiées

Nom de famille

Prénom usuel, diminutif ou nom(s) d’artiste

Lieu d’origine ou nationalité

Fonction

Prénom(s)

Formulaire

Sexe / Titres universitaires

[m ]f [] Dr

|:| Prof.

Domicile

Droit de signature

Nom de famille

Prénom(s)

Prénom usuel, diminutif ou nom(s) d’artiste

Sexe / Titres universitaires

Lieu d’origine ou nationalité

Elm Elf |:|Dr

|:| Prof.

Domicile

Fonction

Droit de signature

Nom de famille

Prénom(s)

Prénom usuel, diminutif ou nom(s) d’artiste

Sexe / Titres universitaires

Lieu d’origine ou nationalité

Dm Df |:|Dr

|:| Prof.

Domicile

Fonction

Droit de signature

Version: 24.10.2023

3/4



Kanton Bern Formulaire

Canton de Berne

10. Nouvel organe de révision ou renonciation au contréle restreint
Nom/raison de commerce de l'organe de révision: Numeéro IDE:
[] Selon la déclaration du , il est consenti & la renonciation au controle restreint.

11. Piéces justificatives remises

1. Réquisition d’inscription
2.
3.
4.

®|IN| O

12. Signature de la ou des personne(s) requérant I'inscription

Nom / Prénom (en caractéres d’'imprimerie) Nom / Prénom (en caractéres d’'imprimerie)

13. Signature de la ou des nouvelle(s) personne(s) disposant du droit de signature

Nom / Prénom (en caractéres d’imprimerie) Nom / Prénom (en caractéres d’imprimerie)

Les nouvelles personnes disposant du droit de signature ci-dessus doivent signer personnelle-
ment aupreés de I’Office du registre du commerce, en présentant un passeport, une carte d’iden-
tité ou un titre de séjour suisse valables (art. 21, al. 1, lit. a ORC). Si la signature est déposée
comme piéce justificative, sur papier, elle doit étre légalisée par un officier public (art. 21, al. 1,
lit. b, ch. 1 ORC). Les légalisations auxquelles il a été procédé a I’étranger seront munies d’une
surlégalisation ou d’une apostille.
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Kanton Bern Formulaire
Canton de Berne

Commandes et coordonnées

La présente feuille ne constitue pas une piéce justificative pour inscription au registre du com-
merce. Veuillez la remettre séparément (non imprimée ou remplie en recto verso) afin que les
indications ne soient pas soumises a la publicité du registre du commerce.

Extrait du registre du commerce apres la publication dans la FOSC (40 fr.) Nombre:

Extrait du registre du commerce avant la publication dans la FOSC (120 fr.) | Nombre:

Adresse postale de livraison Adresse électronique de livraison

Adresse de facturation des émoluments Coordonnées de la personne a contacter
(questions, etc.)

Signature de I'une des personnes requérant I'inscription

Nom / Prénom (en caractéres d’imprimerie)
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