© FormLAB Gesellschatt fiir Prozessautomatisierung mbH

Gemeinde Kirchanschoring

AGV-019-DE-FL - Vollmacht fir Zulassungsangelegenheiten eines Kraftfahrzeuges

Eingangsvermerke

Genei nde Kirchanschoring

Rat hauspl atz 2

83417 Kirchanschéring

Halter/in

Geschaftszeichen

Vollmacht
fur Zulassungsangelegenheiten
eines Kraftfahrzeuges

Name

Vorname(n)

oder Firma

Geburtsdatum

Geburtsort

Staatsangehdrigkeit

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl

Ort

Kraftfahrzeugkennzeichen

Ich bevollmé&chtige Herrn/Frau

Name

Vorname(n)

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl

Ort

fur mein Fahrzeug

Ddie Zulassung zu beantragen und die Anmeldung zur Kraftfahrzeugsteuer vorzunehmen,

Ddie Abmeldung vorzunehmen oder

Ddie Ummeldung zu beantragen.

Ort, Datum

Anlagen:

Unterschrift

|:|Personalausweis/Reisepass des Halters/der Halterin bzw. Handelsregisterauszug/Gewerbeanmeldung

|:| Personalausweis oder Reisepass mit Meldebescheinigung (nicht dlter als einen Monat) des/der Bevollméachtigten
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