Vollmacht zur Vorlage bei
der Zulassungsbehorde

1. Volimacht zur Vorlage bei der Zulassungsbehdérde

(Erlauterungen sind umseitig abgedruckt)

Hiermit bevollméchtige ich:

Zukiinftige/r Halter/in

Name der juristischen Person Name/Ansprechpartner/in bei jur. Personen [Vorname
StralBe Hausnummer (PLZ Ort
Mo&nchengladbach
Telefon Fax (Angabe freiwillig) E-Mail (Angabe freiwillig)

als Bevollmachtigte/r

02161 / 44870

Name der juristischen Person Name/Ansprechpartner/in bei jur. Personen [Vorname

Dieter Bommes Schilderfabrik GmbH Bommes Olaf

StralBe Hausnummer (PLZ Ort

Borsigstr. 2 41066 Moénchengladbach

Telefon Fax (Angabe freiwillig) E-Mail (Angabe freiwillig)

info@bommes.de

das nachstehende Fahrzeug fiir mich/die vorgenannte Firma zuzulassen und die Fa

hrzeugpapiere in Empfang zu nehmen.

Hersteller

Modell

Fahrzeug-Ident-Nr. (FIN)

Zukunftiges (reserviertes) amtliches Kennzeichen des Fahrzeugs

Elektronische Versicherungsbestétigung (eVB)

eVB-Nummer

2. Einverstandniserklarungen

a) Kraftfahrzeugsteuerriickstdnde beim Zoll
Ich erklare mein Einverstandnis, dass der / dem Bevollmachtigten mitgeteilt wird, ob Kraftfahrzeug-
steuerrtckstédnde beim Zoll bestehen, die die Zulassung des Fahrzeuges verhindern.

b) Offene Gemeindeforderungen aus friheren Kraftfahrzeugzulassungen
Ich erklare mein Einverstandnis, dass der / dem Bevollmachtigten mitgeteilt wird, ob offene
Gemeindeforderungen aus friheren Kraftfahrzeugzulassungen bestehen, die die Zulassung des

Fahrzeuges verhindern.

Soweit der / die Bevollméchtigte die Ruckstédnde aus friiheren Zulassungen ausgleichen will, um den
Zulassungsvorgang fortzufiihren, darf ihm / ihr auch die H6he der Forderung genannt werden.
Insofern erklére ich hierzu nochmals ausdriicklich mein Einversténdnis.

3. SEPA-Lastschriftmandat

Die Zulassungsbehdrde darf die Zulassung eines Fahrzeuges nur vornehmen, wenn bei der Zulassung ein
SEPA-Lastschriftmandat fir den Zoll erteilt wird. Mit der Umstellung auf das SEPA-Lastschrift-verfahren
muss das SEPA-Lastschriftmandat auf einem gesonderten Vordruck erteilt werden.

Ort

Datum

Unterschrift

Vervielféaltigung, Nachahmung, Veréffentlichung sowie elektronische Speicherung nicht gestattet!




SEPA-Lastschriftmandat zum Einzug der Kraftfahrzeugsteuer
An das

Hauptzollamt Krefeld
Postfach 50 02 53
47870 Willich

Ich erméachtige die unten genannte Zahlungsempfangerin, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der unten
genannten Zahlungsempféangerin auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Ich bin damit einverstanden, dass zur Erleichterung des Zahlungsverkehrs, die grundsétzlich 14-tagige Frist fur die Information vor Einzug
einer falligen Zahlung auf einen Tag vor Belastung verkurzt wird.

Zudem gelten folgende Regelungen:

- Die Vorabinformation tber den Einzug einer falligen Zahlung erfolgt durch den an die/den Halter/in gerichteten Steuerbescheid. Hierbei werden
Zahlungsbetrag, Zeitpunkt der Falligkeit der Zahlung sowie die u.g. Glaubiger-ldentifikationsnummern mitgeteilt. Die Mandatsreferenznummer wird im
Steuerbescheid oder in einem gesonderten Schreiben mitgeteilt.

- In dem Falle, dass die/der Girokontoinhaber/in nicht identisch mit der/dem Halter/in ist, obliegt es der/dem Halter/in die/den Girokontoinhaber/in
Uber die mitgeteilte Information in Kenntnis zu setzen.

- In dem Falle, dass die/der Girokontoinhaber/in identisch mit der/dem Halter/in ist, wird die u.g. Bankverbindung auch im Falle einer Steuererstattung
verwendet.

ZahlungsempfangerinSo7 Glaubiger-Identifikationsnummer:

Bundeskasse - Dienstort Trier, Dasbachstr. 15, 54292 Trier DE0977700000000001

aroonionvaborin <ot | | | | [ ] L L b b ]

Vorname und Nachname oder Firma

I e I I o I A O A B

Strae und Hausnummer

gl Y A O B O
Postleitzahl Ort Hinweis:
Sofern die IBAN des Zahlers mit der Zeichenfolge "MC", "SM" oder "CH" beginnt, missen die Felder S02
SU4| | (Strale/Hausnummer), S03 (Postleitzahl/Ort) und S04 (Land) ausgefullt werden.
Land
contovinng 03| | | | HEEE NN RN N .
Girokontoinhaberfin IBAN (International Bank Account Number)
Hinweis: Die Angabe des BIC ist nur erforderlich, wenn Ihre IBAN mit der Zeichenfolge "MC", "SM" oder "CH" beginnt.
g O B |
BIC (Business Identifier Code) Name der Bank
Tag Monat Jahr
o O B T |
Ort der Unterschrift Datum der Unterschrift Unterschrift Girokontoinhaber/in
Nemeservatoins s | | | | [ | L Lt bt bt
des Halters Vorname und Nachname oder Firma Tag Monat Jahr
s I e I B A I
Amtliches Kennzeichen Datum der Zulassung
Erklarung Ich werde die/den o.g. Girokontoinhaber/in nach Eingang des Steuerbescheides tber die fiir den Einzug mitgeteilten

der Halterin/
des Halters

Informationen in Kenntnis setzen.

Ich erklare mich einverstanden, dass die 0.g. Bankverbindung auch im Falle einer Steuererstattung verwendet werden
kann. (Hinweis: Sofern Sie mit der vorstehenden Erklérung zur Steuererstattung nicht einverstanden sind, wenden Sie
sich bitte nach Erteilung des Steuerbescheids an |hr zustandiges Hauptzollamt.)

Unterschrift der Halterin/ des Halters (nur erforderlich soweit Girokontoinhaber/in und Halter/in nicht identisch sind)

032021 Kraftfahrzeugsteuer: SEPA-Lastschriftmandat fir die SEPA-Basislastschrift (02/2018)
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