
 
KFZ-Vollmacht
Ich (wir)

Titel / Vorname:

Familienname:

Geburtsdatum:

Straße / Nr / Stock / Tür:

Postleitzahl / Ort:

bevollmächtige(n) hiermit

 

 Titel / Vorname:

Familienname:

Geburtsdatum:

Straße / Nr / Stock / Tür:

Postleitzahl / Ort:

zur behördlichen KFZ An- und Abmeldung meines (unseres) Fahrzeuges.

Diese Vollmacht ist zeitlich unbefristet gültig.
Sie erlischt im Falle einer schriftlichen Kündigung durch den Vollmachtgeber.

X.................................................
Ort Datum Unterschrift des Vollmachtgebers
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