VOLLMACHT fur die Zulassung eines Kraftfahrzeuges

Unterzeichner/in

Name, Vorname : geb. am:
Strasse :

PLZ/Wohnort

in seiner Eigenschaft als :

bevollm&chtigt hiermit :

(wird vom Zulassungsdienst ausgefullt)

das Fahrzeug
Hersteller

Fahrgestellnummer

O auf seinen Namen
O auf den Namen der Firma

Anschrift

O zuzulassen O umzuschreiben O Anderungen fahrzeug- bzw. halterbezogener Angaben vorzunehmen und
die Fahrzeugpapiere in Empfang zu nehmen. Die Beauftragung eines Unterbevollméchtigten ist zuléassig.

Das ausgefillte SEPA-Lastschriftmandat habe ich beigefiigt.

Ich/Wir erklare/n mein/unser Einverstandnis, dass dem Bevollméachtigten bzw. der/dem Unterbevoll-
machtigten meine kraftfahrzeugsteuerlichen Verhaltnisse bekannt gegeben und Auskunft hinsichtlich
eventueller Kostenriickstande, die im Zusammenhang mit einer vorausgegangenen Zulassung

oder AulRerbetriebsetzung eines meiner Fahrzeuge entstanden sind, erteilt werden darf

Ort, Datum Unterschrift Fahrzeughalter :

Bitte beachten! Die Unterschrift des Vollmachtgebers muR mit der Unterschrift in dem vorgelegten Ausweis tibereinstimmen!

Interne Vermerke: EVB-Nummer: Zulassungstermin:
Verkaufer: Telefonnummer f. Ruckfragen:
Wunschkennzeichen: |

ist reserviert
ohne Wunsch nicht zulassen

Alternativ-Wunschkennzeichen: |

Kennzeichen 2xlang (52 cm) werden automatisch von uns geliefert!
so kurz wie méglich
1x lang, 1x zweizeilig (K&éfer-Satz)

Vollmachtsvordruck 2014
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