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| Zustimmung der Miterben (§7 Abs. 2 der Satzung)

Ich,
(Name des Miterben)

stimme einer Ubertragung auf

ZU.

(Name des Erben, auf den die Genossenschaftsanteile iibertragen werden sollen)

Ort, Datum

Unterschrift des Miterben
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