st Bolagsverket

851 81 Sundsvall
Tfn: 0771-670 670 « Fax: 060-12 98 40
bolagsverket@bolagsverket.se » www.bolagsverket.se

Fyll i blanketten via din dator eller texta tydligt.

Underteckna blanketten och skicka in den i original.

1. Org.nr eller personnr Foretagsnamn

Revisor 944

Enskild naringsidkare, handelsbolag 1
och kommanditbolag

Skickas till:
Bolagsverket

851 81 Sundsvall

2. Kontaktperson i detta drende Glém inte att fylla i e-postadress och telefonnummer sa att vi enkelt kan kontakta dig.

Kontaktpersonens férnamn och efternamn

Foretagsnamn

Postadress

Postnummer Postort

E-postadress

Telefonnummer dagtid Ev. depositionskontonr (tre siffror)

3. Revisor
Personnummer Folkbokford i kommun
Efternamn Samtliga férnamn
Postadress Postnummer Postort

4. Revisorssuppleant

Personnummer Folkbokford i kommun
Efternamn Samtliga fornamn
Postadress Postnummer Postort

5. Revisionsholag

Namn, revisionsbolaget

Organisationsnummer

Postadress

Postnummer Postort

Huvudansvarig revisor

Personnummer Folkbokford i kommun
Efternamn Samtliga férnamn
Postadress Postnummer Postort

6. Revisorer som avgatt

Namn

Befattning, t.ex. revisor eller revisorssuppleant

7. Underskrift Behorig firmatecknare, naringsidkaren eller revisorn ska skriva under anmalan. Obs! Anvand bla blackpenna.

Datum Namnteckning

Namnfortydligande

betalningen.

8. Registreringsavgift Betala avgiften nar du skickar in anmélan. Skriv naringsidkarens personnummer eller organisationsnummer pa

Betalt belopp Datum

Bolagsverket 944 2011-12-22

Betalningssatt

|:| Bankgiro 5050-0255 |:| Plusgiro 95 06 08-0 |:| Check




| Bolagsverket 944 2011-12-22

Information
Anvand den har blanketten nar du ska anméla en revisor for ditt foretag. Du kan ocksa anmala direkt i

e-tjansten i foretagarsajten verksamt.se. E-tjanster och mer information hittar du pa www.bolagsverket.se.

Vi skickar ett registreringsbevis nér vi har registrerat arendet.

1. Organisationsnummer eller personnummer och féretagsnamn
Fyll i féretagets organisationsnummer eller naringsidkarens personnummer och foretagsnamnet.

2. Kontaktperson i detta &rende

Fyll i person- och adressuppgifter om du valjer att ha en kontaktperson eller om foretaget har ett ombud. Ténk
pa att vi skickar meddelanden till kontaktpersonens e-postadress i forsta hand. Om du inte har skrivit in ndgon
e-postadress skickar vi meddelanden per post. Registreringsbeviset skickar vi alltid per post.

Om ombudet har ett depositionskonto hos Bolagsverket och vill anvanda det for betalning av registrerings-
avgiften, ska du ocksa fylla i det tresiffriga kontonumret.

3-5. Revisor

Fyll i person- och adressuppgifter for revisorn. Observera att det finns krav pa att revisorn inte &r i konkurs,
har naringsférbud eller har forvaltare enligt foréldrabalken.

Storre féretag behdver revisor

Foretaget behdver en auktoriserad eller en godkénd revisor som avlagt revisorsexamen om det uppfyller minst
tva av foljande villkor. Foretaget har for vart och ett av de tva senaste rakenskapsaren:

o fler &n 50 anstéllda (medeltal)

o mer &n 40 miljoner kronor i balansomslutning

e mer an 80 miljoner kronor i nettoomséttning.

Handelsbolag och kommanditbolag med juridisk person som deldgare behdver revisor

Ett handelsbolag eller kommanditbolag behéver en auktoriserad eller godkand revisor om minst en av
delagarna ar en juridisk person och om det uppfyller minst tva av foljande villkor. Foretaget har for vart och
ett av de tva senaste rakenskapsaren:

o fler &n 3 anstéllda (medeltal)
e mer &n 1,5 miljoner kronor i balansomslutning
e mer &n 3 miljoner kronor i nettoomséttning.

6. Revisorer som avgatt
Skriv namn och uppdrag for de revisorer som avgar.

7. Underskrift
En behorig firmatecknare, naringsidkaren eller revisorn ska skriva under anmalan.

8. Registreringsavgift

Fyll i ndr och hur du betalade avgiften. For att vi ska kunna registrera avgiften pa ratt arende maste du fylla i
néringsidkarens personnummer eller féretagets organisationsnummer nédr du betalar. Vi betalar inte tillbaka
avgiften nar vi har paborjat handlaggningen.
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