
POC Zwei GmbH & Co. KG

Erläuterungen zu den Zeichnungsunterlagen
Damit Sie schneller einen Überblick über den Inhalt der einzelnen Formulare erhalten, möchten 
wir Ihnen dazu einige Erläuterungen geben.

Folgende Formulare sind einzureichen:

1. Beitrittserklärung

2. Power of Attorney (Vollmacht für  kanadische Steuerangelegenheiten)

3. Kopie eines gültigen Personalausweises mit Datum und Unterschrift des Vermittlers

4. ITN-Formular zur Beantragung einer kanadischen Steuernummer

Bitte beachten Sie:
Es dürfen keine  Personen mit Wohnsitz bzw. gewöhnlichen Aufenthalt in den USA oder •	
Kanada zeichnen.
Mindestalter 18 Jahre.•	
Es darf immer nur eine Person zeichnen.•	
Juristische Personen sind zugelassen.•	
Mindestzeichnungssumme 10.000 EUR•	
Die Zeichnungssumme muss durch 1.000 teilbar sein.•	

Legende

� abc 	 ►Ausfüllen
�  xxx 	 ►Ankreuzen

	►Unterschrift



Persönliche Angaben

Anrede (Herr/Frau) Beruf

Name Vorname                                                               

Geburtsname Geburtsort Geburtsdatum

Staatsangehörigkeit Familienstand

Straße/Hausnummer PLZ/Ort

Telefon/Fax E-Mail

Wohnsitzfinanzamt deutsche Steuer-Nr.

kanadische Steuer-Nr. (falls vorhanden)** kanadischer Steuerberater (falls vorhanden)*

Anschrift kanadischer Steuerberater (falls vorhanden)

Kontoverbindung für Auszahlungen:  Name der Bank

Konto-Nr. BLZ

Inhaber, falls abweichend Wohnsitz(e) im Ausland

Mir liegt der Verkaufsprospekt in der Fassung des Nachtrags Nr. 1 vom 08.04.2010 (Datum der Prospektaufstellung 26.02.2010) über das Beteiligungsangebot der 
POC Zwei GmbH & Co. KG („Fondsgesellschaft“) mit den ausführlichen Risikohinweisen vor. Bestandteil des Beteiligungsangebots sind insbesondere der Gesell-
schaftsvertrag, der Treuhandvertrag mit der HVT HanseVermögen Treuhand-, Service- und Verwaltungsgesellschaft mbH, Hamburg („Treuhandkommanditistin“) 
sowie die Vollmacht für Steuerzwecke und der Antrag für eine Steuernummer in Kanada. Vorgenannte Angebotsunterlagen sind mir bekannt. Ich erkenne die Ver-
träge mit Unterzeichnung dieser Beitrittserklärung ausdrücklich an. Insbesondere ist mir bekannt, dass ich meine Beteiligung an der Fondsgesellschaft erst mit Be-
endigung der Fondsgesellschaft beenden kann. Eine ordentliche Kündigung ist ausgeschlossen. Mir ist ferner bekannt, dass Verfügungen über meine Beteiligung 
den Einschränkungen des Gesellschaftsvertrages unterliegen. 
Ich beteilige mich an der POC Zwei GmbH & Co. KG als Treugeber mittelbar über die Treuhandkommanditistin nach Maßgabe des Treuhandvertrages. (Die Zeich-
nungssumme muss mindestens EUR 10.000,00 betragen. Höhere Beträge müssen ganzzahlig ohne Rest durch 1.000,00 teilbar sein.)

Zeichnungssumme: EUR       (in Worten):

Agio (5 %): EUR       (in Worten):

Insgesamt: EUR       (in Worten):

Ich verpflichte mich zur Zahlung der o.g. Zeichnungssumme zzgl. Agio innerhalb von zwei Wochen nach Annahme der Beitrittserklärung unter Angabe des 
Zeichnernamens und der AID auf folgendes Sonderkonto der Fondsgesellschaft: Empfänger: POC Zwei GmbH & Co. KG, Kontonummer 606963965, 
HypoVereinsbank Hamburg (UniCredit Group), BLZ 20030000. Über dieses Sonderkonto der Gesellschaft ist die Komplementärin nach Maßgabe des Auf-
trages über Kontrolle von Zahlungen nur gemeinsam mit der ZUS Deutsche Revision und Treuhandgesellschaft mbH, -Steuerberatungsgesellschaft-, Hamburg, ver-
fügungsbefugt. Sollte die Realisierungsschwelle von EUR 1 Mio. bis zum 31.08.2010 nicht erreicht werden, wird die Fondsgesellschaft rückabgewickelt. 
Sollte die Einzahlung der Zeichnungssumme und/oder des Agios nicht rechtzeitig erfolgen, so ist der rückständige Betrag mit 5 Prozentpunkten über dem Basis-
zinssatz p.a. gemäß § 247 BGB zu verzinsen; unabhängig davon ist die Treuhandkommanditistin zur Kündigung des Treuhandvertrages berechtigt. Auszahlungen 
erfolgen in EUR auf das oben unter „Kontoverbindung“ genannte Konto. 
Die vollständigen Angebotsunterlagen (Verkaufsprospekt in der Fassung des Nachtrags Nr. 1 vom 08.04.2010, Beitrittserklärung und Widerrufsbelehrung, Vollmacht, 
Antrag auf Steuernummer) habe ich am ............................................ erhalten.
Ich bestätige, dass mein Beitritt allein aufgrund der Angaben erfolgt, die in den vorgenannten Unterlagen enthalten sind und ich keine darüber hinausgehenden In-
formationen erhalten habe. Mit der Speicherung meiner persönlichen Daten zur Verwaltung meiner Beteiligung erkläre ich mich einverstanden.

  Ich möchte nicht mittelbar als Treugeber der Gesellschaft beitreten, sondern als Direktkommanditist in das Handelsregister eingetragen werden. Dazu werde
 ich der Komplementärin auf meine Kosten eine notariell beglaubigte Handelsregistervollmacht einreichen. Die für mich im Handelsregister einzutragende Haft- 
 summe beträgt nach den Regelungen des Gesellschaftsvertrages der Fondsgesellschaft 0,1 % der oben genannten Zeichnungssumme.

Der Nachtrag Nr............vom............................hat mir vorgelegen....................................................................................................................................................................
                                                                                                                                        – Datum/Unterschrift Anleger –

Der Nachtrag Nr............vom............................hat mir vorgelegen....................................................................................................................................................................
                                                                                                                                       – Datum/Unterschrift Anleger –

Vermittlung durchAn die Vertriebskoordinatorin

POC GmbH

Uhlandstraße 175, 10719 Berlin

Vermittlung durch:

POC Zwei GmbH & Co. KG

Beitrittserklärung 

* Wenn ein kanadischer Steuerberater vorhanden ist, muss die POA nicht ausgefüllt werden. ** Wenn eine kanadische Steuernummer vorhanden ist, muss das ITN Formular nicht ausgefüllt werden.

1. Beitrittserklärung Seite 1

Info zum Formular                              x
Wichtig: Datum des Prospekterhalts 
muss vor dem Zeichnungsdatum liegen!

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

__ � abc

____ � abc

__ � abc

__ � abc

__ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

____ � abc

_________ � abc

____ � abc ____ � abc

____ � abc



1. Beitrittserklärung Seite 2

Verteiler: Blatt 1 (weiß) Treuhandkommanditistin, Blatt 2 (blau) POC GmbH, Blatt 3 (gelb) Vermittler, Blatt 4 (rosa) Anleger 03/2010

POC Zwei GmbH & Co. KG

Beitrittserklärung

Abwicklungshinweise

Es wird ausdrücklich darauf hingewiesen, dass für Vertragserklärungen vor dem 11.06.2010 eine gesonderte, nicht auf der Beitrittserklärung abgedruckte, 
Widerrufsbelehrung ausgegeben wird. Für Vertragserklärungen ab dem 11.06.2010 gilt die nachfolgende Widerrufsbelehrung.

Widerrufsbelehrung (gültig für Vertragserklärungen von Anlegern ab dem 11.06.2010):

Widerrufsrecht
Sie können Ihre Vertragserklärung innerhalb von 14 Tagen ohne Angabe von Gründen in Textform (z.B. Brief, Fax, E-Mail) widerrufen. Die Frist beginnt nach 
Erhalt dieser Belehrung in Textform, jedoch nicht vor Vertragsschluss oder bevor Ihnen auch eine Vertragsurkunde, Ihr schriftlicher Antrag oder eine Abschrift 
der Vertragsurkunde oder des Antrags zur Verfügung gestellt worden ist und auch nicht vor Erfüllung unserer Informationspflichten gemäß Artikel 246 § 2 in 
Verbindung mit § 1 Abs. 1 und 2 EGBGB. Zur Wahrung der Widerrufsfrist genügt die rechtzeitige Absendung des Widerrufs. Der Widerruf ist zu richten an die 
Gesellschaft bzw. im Fall der Beteiligung über die Treuhandkommanditistin an diese. 
Gesellschaft: POC Zwei GmbH & Co. KG, Uhlandstraße 175, 10719 Berlin, Fax: +49 (30) 353 05 18-11, E-Mail: info@provenoilcanada.de. 
Treuhandkommanditistin: HVT HanseVermögen Treuhand-, Service- und Verwaltungsgesellschaft mbH, Neuer Wall 71, 20354 Hamburg, Fax: +49 (40) 87 972 47-99,  
E-Mail: service@hansevermoegen.de.
 
Widerrufsfolgen
Im Falle eines wirksamen Widerrufs sind die beiderseits empfangenen Leistungen zurückzugewähren und ggf. gezogene Nutzungen (z.B. Zinsen) herauszuge-
ben. Können Sie uns die empfangene Leistung ganz oder teilweise nicht oder nur in verschlechtertem Zustand zurückgewähren, müssen Sie uns insoweit ggf. 
Wertersatz leisten. Dies kann dazu führen, dass Sie die vertraglichen Zahlungsverpflichtungen für den Zeitraum bis zum Widerruf gleichwohl erfüllen müssen. 
Verpflichtungen zur Erstattung von Zahlungen müssen innerhalb von 30 Tagen erfüllt werden. Die Frist beginnt für Sie mit der Absendung Ihrer Widerrufserklä-
rung, für uns mit deren Empfang.
 
Besondere Hinweise
Ihr Widerrufsrecht erlischt vorzeitig, wenn der Vertrag von beiden Seiten auf Ihren ausdrücklichen Wunsch vollständig erfüllt ist, bevor Sie Ihr Widerrufsrecht 
ausgeübt haben.

Ort/Datum .........................................................................................                        Unterschrift ..................................................................................................................... 

                        – Anleger –

Erklärungen gemäß Geldwäschegesetz

Ich habe mich anhand des Personalausweises/Reisepasses mit der Nummer...............................................................................vergewissert, dass die 
 persönlichen Angaben zutreffend sind, soweit sie im Personalausweis/Reisepass enthalten sind. Ich habe das Lichtbild mit dem persönlich anwesenden 
 Anleger und dessen Unterschriften verglichen und bestätige jeweils die Übereinstimmung. Eine Kopie des Personalausweises/Reisepasses wurde mir  
 übergeben. Ich konnte keine Hinweise auf ein erhöhtes Risiko im Sinne des Geldwäschegesetzes feststellen. Diese Identifizierung habe ich auch mit  
 Wirkung für die Treuhandkommanditstin bzw. die Fondsgesellschaft durchgeführt.

  Ich habe mich nicht anhand eines Personalausweises/Reisepasses versichert, ob die persönlichen Angaben zutreffen. Die Identifizierung des Anlegers 
 erfolgt im Rahmen des PostIdent-Verfahrens der Deutsche Post AG.

  Ort/Datum ........................................................................................                        Unterschrift/Stempel .................................................................................................. 

                        
– Vermittler –

Ich bestätige, im eigenen Namen und auf eigene Rechnung und nicht für einen anderen wirtschaftlich Berechtigten zu handeln. Ich bestätige, dass meine per-
sönlichen Angaben richtig sind und die Überweisung auf das Sonderkonto von einem Konto aus erfolgt, das auf meinen Namen eröffnet worden ist. Etwaige 
Änderungen werde ich der Treuhandkommanditistin bzw. der Fondsgesellschaft unverzüglich mitteilen.

Ort/Datum ..........................................................................................                        Unterschrift ..................................................................................................................
                        – Anleger –

Die vorstehende Beitrittserklärung wird angenommen:

Ort/Datum ..........................................................................................                        Unterschrift .................................................................................................................. 
                – Treuhandkommanditistin bzw. Komplementärin –

____ � abc ____

____ � abc ____

____ � abcx   xxx

x   xxx

oder

____ � abc ____

Info zum Formular                              x
Mit Unterzeichnung dieses Formulars 
tritt der Zeichner dem POC Zwei bei 
und erteilt dem Treuhänder den Treu-
handauftrag. 

Auf diesem Formular finden Sie außer-
dem die Widerrufsbelehrung, welche 
ab 11.06.2010 gilt. Alle Zeichner vor 
diesem Datum müssen eine separate 
Widerrufsbelehrung unterzeichnen!

max. 2 Unterschriften des 
Kunden nötig sowie 1 Unter-
schrift des Vermittlers not-
wendig. 



Wenn ein kanadischer Steuerberater vorhanden ist, muss die POA nicht ausgefüllt werden.

1. I,..........................................................................................................................................................................................................................., (the undersigned) 

of............................................................................................................................................................................................................................................................

Germany, hereby empower and appoint Conserve Oil & Gas No. II Corporation, (the „Tax Agent“), to be my attorney in respect of the following: 

a.  the preparation and filing of any and all forms, documents, information, returns, notices, requests and any other tax return as so required to be filed and prepared 

under the Income Tax Act (Canada), as amended, supplemented and restated from time to time (the “Tax Act”), the Excise Tax Act, as amended, supplemented 

and restated from time to time (the “ETA”), and any other applicable Canadian - Federal an Provincial - tax law (collectively with the Tax Act and the ETA - their 

provincial counterparts -, the “Canadian Tax Acts”) by non-residents of Canada (as defined under the Tax Act) earning income from a business carried on in 

Canada;

b.  the preparation and filing of any and all forms, documents, information, returns, notices, requests and any other tax return in respect of any taxes or withholding 

taxes imposed under any applicable Canadian Tax Acts on any payments, allocations or distributions of income, gains or losses (included but not limited to any 

withholdings under Section 116 of the Tax Act);

c.   the making of any determinations, designations, undertakings or elections as may be required or that may be advantageous to make under any provision of the 

Canadian Tax Acts in respect of any payment, allocation or distribution of income, gains, or losses made, as determined by the Tax Agent;

d.  the preparation and filing of any necessary objection, appeal and any other contest of any kind whatever as determined by the Tax Agent in respect of any matter 

described in paragraphs 1(a), (b) or (c) hereof;

e.   the receipt of any document, information or notice of any kind whatever related to Canadian Tax Acts in respect of my investment in Conserve Oil Corporation 

POC Second Limited Partnership (the “Partnership”) represented by the General Partner Conserve Oil Corporation or any matter hereunder; and

f.   the appointment and retention of a Canadian agent, a tax accountant or a tax lawyer (collectively the “Tax Accountant”) to assist the Tax Agent in the prepa-

ration and filing of any and all instruments, documents, forms or objections required or described in paragraphs 1(a) to (e) hereof.

2.   I further appoint and empower the Tax Agent to:

a.  sign and execute on my behalf any and all instruments, documents, forms or objections described in paragraphs 1(a) to (f) hereof to be filed under or in respect 

of any applicable Canadian Tax Acts and I hereby relieve the Tax Agent from any and all liability that may result from doing so; and 

b.  receive on my behalf any refunds from the Canada Revenue Agency or any other Canadian tax authority resulting from my investment in the Partnership or to 

appoint a third party as recipient of the aforesaid payments.

3.   I hereby covenant and undertake to execute and deliver to the Tax Agent: (i) the name, address and telephone number of the tax accountant responsible for any 

ongoing Canadian filing obligations forthwith; and (ii) within 15 days of a written request by the Tax Agent or the Tax Accountant any and all documentation 

or information that may reasonably be requested by the Tax Agent or Tax Accountant. I hereby authorize the Tax Accountant to provide the Tax Agent with any 

relevant information. 

4.   I acknowledge and agree that the Tax Agent and the Tax Accountant and their successors, agents and representatives shall not incur any obligation or liability 

to anyone whatsoever for any act or omission or other matter hereunder.

5.   I hereby agree to fully indemnify and save harmless the Tax Agent and the Tax Accountant and their successors, agents and representatives from and against 

any and all taxes, claims, interests, penalties, liabilities, damages, costs and expenses of any kind whatsoever arising out of the performance of their respective 

duties described herein, or resulting from any inaccuracy in or breach of any of my representations, warranties, covenants or undertakings herein, except where 

the same is the result of the gross negligence or willful misconduct of the Tax Agent or Tax Account, or their respective successors, agents and representatives. 

This paragraph 5 shall survive indefinitely.

6.   This power of attorney shall be governed and construed in accordance with the laws of Canada.

7.   Any prior continuing power of attorney in respect of any powers and appointments provided herein is hereby revoked.

Dated     

We have signed this power of attorney in the presence of the person whose name appears above and in the presence of each other.

Signature, Investor       Signature, Witness

Name  (please print)      Name (please print)

Address        Address

Wenn ein kanadischer Steuerberater vorhanden ist, muss die POA nicht ausgefüllt werden.

Bundesrepublik Deutschland, bevollmächtige die Conserve Oil & Gas No. II Corporation (Steuervertreter) in nachfolgend aufgeführten Angelegenheiten:

a. Der Erstellung und Abgabe sämtlicher Anträge, Dokumente, Informationen, Erklärungen, Anfragen und sämtlicher Steuererklärungen, die nach Paragraph 216 

des kanadischen Einkommensteuergesetzes (“Einkommensteuergesetz”) oder nach dem Verbrauchssteuergesetz („Verbrauchssteuergesetz“) in der jeweils 

gültigen Fassung sowie jeglichem sonstigen anwendbaren kanadischen (Bundes- und Provinzebene) Steuergesetz (gemeinsam mit dem Einkommensteuerge-

setz und dem Verbrauchssteuergesetz - dem Pendant auf der Provinzebene - als „kanadische Steuergesetze“ bezeichnet) von nicht in Kanada Ansässigen, die 

Einkommen aus Geschäftstätigkeit in Kanada haben, verlangt werden;

b. der Erstellung und Abgabe sämtlicher Anträge, Dokumente, Informationen, Erklärungen, Anfragen und sämtlicher Steuererklärungen in Bezug auf Steuern oder 

Quellensteuern, die nach den kanadischen Steuergesetzen auf Zahlungen, Gewinnanteile oder Ausschüttungen von Einkommensbestandteilen (einschließlich 

insbesondere der Quellensteuern nach Paragraph 116 des Einkommensteuergesetzes) erhoben werden;

c. der Abgabe von erforderlichen oder vorteilhaften Benennungen, Bestimmungen, Verpflichtungserklärungen oder Ausübung von Wahlrechten nach dem Ein-

kommensteuergesetz in Bezug auf Zahlungen, Gewinnanteile oder Ausschüttungen von Einkommensbestandteilen nach dem Ermessen des Steuervertreters;

d. dem Erstellen und Einlegen von Widersprüchen, Rechtsbehelfen oder sonstigen Rechtsmitteln nach dem Ermessen des Steuervertreters in Angelegenheiten der 

Ziffern 1(a), (b) oder (c) dieser Vollmacht;

e. dem Empfang jeglicher Dokumente, Informationen oder Mitteilungen in Durchführung des Einkommensteuergesetzes im Zusammenhang mit meiner Investition in 

Gesellschaftsanteile („Beteiligung“) an Conserve Oil Corporation POC Second Limited Partnership („Objektgesellschaft“) und jeglicher damit in Zusammenhang 

stehender Angelegenheiten und

f. der Beauftragung eines kanadischen Steuerberaters/Anwaltes für Steuerrecht (“Steuerberater”), der den Steuervertreter bei der Erstellung und Abgabe sämtlicher 

Erklärungen, Dokumente, Formblätter oder Einsprüche gemäß 1 (a) bis (e) unterstützen soll.

2.  Ich bevollmächtige den Steuervertreter ferner:

a. in meinem Namen sämtliche Erklärungen, Dokumente, Formblätter oder Widersprüche nach Ziffer 1 (a) bis (f) auszufertigen und zu unterzeichenen, die nach 

dem Einkommensteuergesetz abzugeben sind. Dabei stelle ich den Steuervertreter von sämtlichen Verbindlichkeiten gleich welcher Art frei, die bei seiner 

Tätigkeit entstehen könnten; und

b. in meinem Namen Erstattungen der kanadischen Steuerbehörde (Canada Revenue Agency) oder einer anderen kanadischen Finanzbehörde in Empfang zu neh-

men, die aus meiner Beteiligung herrühren, oder einen Dritten in meinem Namen mit der Entgegennahme der oben genannten Zahlungen zu bevollmächtigen.

3.   Ich verpflichte mich hiermit, dem Steuervertreter folgende Informationen zu erteilen: (i) Name, Adresse und Telefonnummer des Steuerberaters, der mit der

  Erfüllung meiner sonstigen laufenden steuerlichen Verpflichtungen beauftragt ist; (ii) innerhalb von 15 Tagen nach einer schriftlichen Anfrage durch den 

  Steuervertreter oder den Steuerberater jegliche Dokumente und Informationen, die der Steuervertreter oder der Steuerberater vernünftigerweise verlangt. Ich

  ermächtige meinen unter (i) genannten Steuerberater, dem Steuervertreter jegliche relevante Informationen mitzuteilen.

4.   Ich erkenne an und bin damit einverstanden, dass der Steuervertreter und der Steuerberater und deren Rechtsnachfolger, Beauftragte und gesetzliche Vertreter 

auf Grundlage dieser Vollmacht gegenüber niemandem Verbindlichkeiten gleich welcher Art für jegliche Handlungen oder Unterlassungen eingehen.

5.   Ich verpflichte mich hiermit, den Steuervertreter und den Steuerberater und deren Rechtsnachfolger, Beauftragte und gesetzliche Vertreter von sämtlichen 

  Steuern, Ansprüchen, Zinsen, Verbindlichkeiten, Schadenersatzansprüchen, Kosten und Auslagen jeder Art, die aus der Erfüllung ihrer Verpflichtungen aus 

  dieser Bevollmächtigung resultieren oder die aufgrund etwaiger Ungenauigkeiten oder der Nichterfüllung meiner Erklärungen und Zusicherungen und Verpflich-

tungen aus dieser Bevollmächtigung folgen, vollständig freizustellen und schadlos zu halten, soweit diese nicht grob fahrlässig bzw. vorsätzlich gehandelt haben. 

Diese Ziffer 5 gilt auf unbestimmte Zeit.

6.   Diese Vollmacht unterliegt kanadischem Recht.

7.   Jede früher erteilte Vollmacht in Bezug auf die hierin erteilten Bevollmächtigungen wird hiermit widerrufen. 

Datum      

Wir haben diese Vollmacht im Beisein der oben bezeichneten Person und bei gleichzeitiger Anwesenheit unterzeichnet.

Unterschrift , Anleger           Unterschrift, Zeuge

Name (Druckbuchstaben)      Name (Druckbuchstaben)

Adresse        Adresse    

POC Zwei GmbH & Co. KG POC Zwei GmbH & Co. KG

Power of Attorney for Canadian Taxation Matters Vollmacht für kanadische Steuerangelegenheiten - Übersetzung

Verteiler: Blatt 1 (weiß) Conserve Oil & Gas No. II Corporation, Blatt 2 ( blau) POC GmbH, Blatt 3 (gelb) Treuhandkommanditistin, Blatt 4 (rosa) Anleger, 03/2010

  1. Ich, .................................................................................................................................................................................................., (der Unterzeichnende)

   wohnhaft in ............................................................................................................................................................................................................................,

Unterschrift nur auf der Vorderseite

2. Dauervollmacht für kanadische Steuerangelegenheiten

____ � abcName

____ � abcOrt

Info zum Formular                              x
Die Erträge aus einer Beteiligung 
in Kanada werden direkt in Kanada 
besteuert. Dazu muss in Kanada eine 
Steuererklärung abgegeben werden. 
Mit diesem Formular bevollmächtigt der 
Zeichner Conserve Oil, ihn in den steu-
erlichen Angelegenheiten betreffend 
den POC Zwei zu vertreten bzw. einen 
Steuerberater in den Kanada damit zu 
beauftragen.

Dieses Formular ist nur auszufüllen, 
wenn noch kein kanadischer Steuerbe-
rater beauftragt ist.

1 Unterschrift und Anschrift 
des Kunden

1 Unterschrift und Anschrift 
eines Zeugen

Eintragungen und Unterschrift 
bitte hier nur auf der Seite mit 
dem englischen Text.

____ � abc

____

____ � abc

Name in Druckbuchstaben

Anschrift

____ � abc

____

____ � abc

Name in Druckbuchstaben

Anschrift

____ � abc



3. Personalausweiskopie

Info zum Formular                              x
Die Kopie des Ausweises muss mit 
originaler Unterschrift, Ort und Datum 
vom Vermittler versehen werden und 
mit folgendem Satz vermerkt sein: Lag 
im Original vor und stimmt mit dem 
Original überein. Zudem muss die 
Kopie noch mit einem Stempel verse-
hen werden.

Dies ist notwendig für die Steuererklä-
rung in Kanada. 

1 Unterschrift des  
   Vermittlers



4. ITN-Formular zur Beantragung einer kanadischen Steuernummer

Info zum Formular                              x
Zur Beantragung einer kanadischen 
Steuernummer muss das ITN-Formular  
auf der englischen Seite ausgefüllt 
werden.

Achtung: Es müssen deutsche Steu-
ernummer und deutsche Anschrift 
eingetragen werden, da hier der 
Anleger als Ausländer gilt!

Kunden, die bereits eine kanadische 
Steuernummer besitzen, müssen 
dieses Formular nicht ausfüllen.

1 Unterschrift des Kunden

Info zum Formular                              x
Sollte Ihr Kunde bei Zeichnung eine 
Personalausweiskopie mitsenden, hier 
unter „Supporting documents“ ein Kreuz 
bei „Other“ gesetzt werden und zusätz-
lich „ID-Card“ eingetragen werden. 

Für den Fall, dass eine Kopie des Rei-
sepasses verwandt wurde, reicht ledig-
lich ein Kreuz bei „Valid Passport“.

____ � abcNachname ____ � abcVorname

____ � abcStraße/Hausnummer

____ � abcOrt ____ � abcLand ____ � abcPostleitzahl

____ � abcGeburtsdatum (Jahr/Monat/Tag) ____ � abcGeburtsland

____ � abcdeutsche Steuernummer ____ � abcTelefonnummer

____ � abcName in Druckbuchstaben

____ � abcDatum ____


