
VetSA • Case Postale 96 • 1687 Vuisternens/Rt • info@vetsa.ch • Adm. Tél. 079 214 11 17 • Adm. Fax. 026 655 00 30
www.vetsa.ch

Schweizerische Verteilzentrale für Tierarzneimittel 
Centrale suisse de répartition de médicaments vétérinaires

Modulo d’Iscrizione n°02
> azionista VetSA

Atto di sottoscrizione (CO 652) relativo all’aumento del capitale azionario della società anonima
“VET SA” a Vuisternens-dt-Romont

Il(la) sottoscritto(a): (indicare nelle righe seguenti il cognome, nome, paternità, data di nascita, luogo
d’origine, professione e domicilio) ....................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
e-mail: ...............................................................................................................................................................
      
 Indirizzo di consegna e di fatturazione:

 L'ambulatorio è già cliente VetSA.

… in riferimento alla decisione dell’assemblea generale straordinaria di VET SA relativa all’aumento del
suo capitale azionario dichiara di sottoscrivere (cifra a tutte lettere) …………… azione(i) nominativa(e) di
1'000 CHF ognuna emessa(e) alla pari, ossia per una somma totale di :_______________CHF

e s’impegna a pagare questa somma mediante versamento sul CCP 17-230923-1 da VetSA,
da oggi al: ............................. (Data)

Vi prego di mandarmi una polizza di versamento

Inoltre, il(la) sottoscritto(a) conferisce procura al Presidente del Consiglio d’amministrazione di VET SA (attualmente il
Dr Dominique BUTTY) per rappresentarlo(a) all’assemblea generale straordinaria relativa all’aumento del capitale
azionario e per prendere tutte le eventuali e relative decisioni. Il(la) sottoscritto(a) autorizza inoltre il Presidente del
Consiglio d’amministrazione a sottoscrivere a titolo fiduciario, a nome del mandante, le azioni sopramenzionate.Ogni
azione dà diritto ad un voto all’assemblea generale, il numero di voti rimane limitato a cinque, indipendentemente dal
numero d’azioni possedute o rappresentate da un azionista.

Luogo, Data: …………………………………………….…………     Firma:.........................................................

Mandare questo modulo via corriere a VetSA, Casella Postale 96, 1687 Vuisternens/Rt o Fax: 026 655 00
30
Per altre domande o bisogno di precisione relative al presente formulario, chiamare il numero
032.725.50.77 o mandare una e-mail a: bureau@vetsa.ch


