
 
 
Waren Sie schon einmal bei uns? 
       c     Nein 
       c   Ja 

Wenn sich Ihre Daten seitdem geändert haben, bitten wir nachfolgend nur die Änderungen einzutragen. 
 
Nachname:               
Vorname:               
Akad. Titel:               
Geburtsdatum und –ort:             
Postleitzahl und Wohnort:             
Straße und Hausnummer:             
Ihre vorherige Anschrift:             
Soll für Sie eine Korrespondenzadresse angelegt werden? Welche? 
 
Telefon privat:               
Telefon geschäftlich/dienstlich:             
Telefon mobil:               
Telefax:               
E-Mail-Adresse:              
       c     Korrespondenz mit Ihnen per Fax?
       c     Per E-Mail?  
 
Firmenrechtsform:              
Registergericht und -nummer:             
Gesetzlicher Vertreter:              
Ansprechpartner:              
 
Kreditinstitut:               
IBAN:                
BIC:                
 
Rechtsschutzversicherer:             
Versicherungsscheinnummer:             
Versicherungsnehmer:              
Schadennummer (wenn vorhanden):            
 
Wie sind Sie auf uns gekommen? 
       c     Empfehlung
       c     Familie
       c     Freunde 
       c     Internet 
       c     Rechtsschutzversicherer 
       c     Sonstiges 
 
 
Essen,                                                                                                                    
 (Datum)      (Unterschrift)

MANDATSAUFNAHMEBOGEN


