Volistreckungsauftrag an Gerichtsvollzieher

An

, den

Angaben zum Schuldner:

OHerr OFrau OUnternehmen O

Name/Firma ggf. Vorname(n)
Stralle Hausnummer
Postleitzahl Ort

Land (wenn nicht Deutschland)

Kontaktdaten des Auftraggebers:
O Glaubiger [ gesetzlicher Vertreter [ Bevollmachtigter

Name/Firma ggf. Vorname(n)

Telefon E-Mail Fax

SAFE-ID

Geschéftszeichen

[ Der Glaubiger beabsichtigt, fiir die Begleichung der Kosten [ Befreiung von Gerichtsvollzieherkosten gemaR:
fur diesen Vollstreckungsauftrag ein SEPA-Lastschriftmandat
zu erteilen.

O Fir die Weiterleitung der vom Gerichtsvollzieher vereinnahmten Gelder wird folgende Bankverbindung mitgeteilt:
Bankverbindung des
[ Glaubigers: [ gesetzlichen Vertreters: [ Bevollméachtigten: [ abweichenden Kontoinhabers:
Name des Kontoinhabers

IBAN BIC (Angabe kann entfallen, wenn IBAN mit DE beginnt)

Verwendungszweck






