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Vollmacht zur Zulassung eines Fahrzeugs

Hiermit bevollmachtige ich

Name

O Herr O Frau O Firma Vollmachtgeber
Telefonnummer

0 Herr O Frau [O Firma Bevollmdchtigter | Name/Autohaus

das Fahrzeug
Fahrgestellnummer

und/oder

bisheriges amtl. Kennzeichen

auf meinen Namen zuzulassen und die Fahrzeugpapiere in Empfang zu nehmen.

Ich erkldare mein Einverstandnis, dass dem Bevollmachtigten bzw. dem Unterbevollmachtigten meine
kraftfahrzeugsteuerlichen und kostenrechtlichen Verhaltnisse (wie riickstandige Kraftfahrzeugsteuer,
rickstandige zulassungsrechtliche Gebihren, Auslagen und Saumniszuschldage) bekannt gegeben
werden dirfen.

Ich bitte um Zuteilung des reservierten Wunschkennzeichens (12,80 €). | Gl -

Ich bitte um Zuteilung einer Feinstaubplakette. O ja O nein
Ort Datum Unterschrift Vollmachtgeber:in'
Anlagen:

e SEPA-Lastschriftmandat zum Einzug der Kraftfahrzeugsteuer

e giiltiger Personalausweis oder Reisepass des Vollmachtgebers oder entsprechende Kopie
(bei Vorlage eines Reisepasses bitte zusatzlich eine Meldebescheinigung - nicht dlter als 3 Monate - vorlegen)

e gultiger Ausweis oder Pass der/des Bevollmachtigten im Original
¢ elektronische Versicherungsbestatigung (eVB) der Versicherungsgesellschaft

7-stellige eVB-Nummer

Die beiliegende Ausweiskopie stimmt mit dem Original iberein. Der Bevollmachtigte bestdtigt die Echtheit
der Unterschrift des Vollmachtgebers.

Unterschrift Vollmachtgeber:in Unterschrift Bevollméachtigte:r?

Information: Die Ausweiskopie wird von der Kfz-Zulassungsbehorde nach erfolgter Zulassung vernichtet.

/2 1ch nehme zur Kenntnis, dass die Information zur Verarbeitung personenbezogener Daten gemiR Art. 13
Europdische Datenschutzgrundverordnung (DS-GVO) auf den Internetseiten des Landkreises GieRen unter
www.lkgi.de/kfz-zulassungen oder in den Raumlichkeiten der Zulassungsstelle eingesehen werden kann.
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