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Ihr Recht — unsere Aufgabe

1. Ihr Name: Aktennummer (sofern bekannt)

2. Eine Kontoverbindung/ IBAN, damit wir im Falle einer Zahlung seitens der Versicherung den Ihnen
zustehenden Betrag umgehend auszahlen kénnen.
IBAN:
Kontoinhaber:

3. Telefon- / Handynummer E-Mail-Adresse (falls vorhanden)

4. Sind sie vorsteuerabzugsberechtigt? Ja O Nein O
Erlauterung: Vorsteuerabzugsberechtigt sind Sie, wenn Sie als Unternehmer selbststandig tatig sind
und das Fahrzeug zum Betriebsvermdgen gehort. Sind Sie als Arbeiter oder Angestellter beruflich

tatig, haben Sie die Mdglichkeit nicht.

5. Ist der Unfall von der Polizei aufgenommen worden?

Polizeidienststelle:

Vorgangsnummer:
6. Ist das Fahrzeug FINANZIERT: Ja O Nein O
Ist das Fahrzeug GELEAST: Ja O Nein QO

Falls ja: Name der finanzierenden Bank/ Leasinggesellschaft:

Vertragsnummer:

7. Sofern das Fahrzeug in einer Werkstatt repariert werden soll, bitten wir um Angabe des Namens der

Werkstatt bzw. des Autohauses:

8. Sachverstandiger:

Gerne kénnen Sie uns Ilhre Angaben abfotografieren und uns anschlie3end per E-Mail an
info@ws-verkehrsrecht.de oder per WhatsApp an 0176 76617103 zurticksenden.



mailto:info@ws-verkehrsrecht.de
http://wa.me/4917676617103
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der Rechtsanwaltskanzlei Dr. Wiese & Schrader, Partnerschaftsgesellschaft mbB, Leisewitzstr. 37
atb, 30175 Hannover, E-Mail: info@ws-verkehrsrecht.de

die Bevollmachtigung zur Abwicklung eines Verkehrsunfalls vom

Umfang der Volimacht:

1. Die Vollmacht umfasst die Befugnis zur mundlichen und schriftichen Korrespondenz mit der
gegnerischen oder eigenen Haftpflichtversicherung bzw. Kaskoversicherung, dem Fahrer, dem
Fahrzeughalter, den Ermittlungsbehoérden (Polizei, Staatsanwaltschaft, Verwaltungsbehdrde etc.), der
finanzierenden Bank oder Leasinggesellschaft und mit sonstigen am Unfall beteiligten Personen wie
u.a. Sachverstandige und Werkstattmitarbeiter. Der Vollmachtnehmer ist befugt, samtliche Anspriiche,
die im Zusammenhang mit der Regulierung des Verkehrsunfalls stehen, geltend zu machen. Hierzu
gehdren auch Schmerzensgeldforderungen.

2. Die Vollmacht ermachtigt den Vollmachtnehmer zur Entgegennahme und Weiterleitung von Geldern
und Zahlungsanweisungen/Uberweisungen, die aus dem Unfallereignis resultieren und z.B. von den
Versicherungen zur Zahlung angewiesen werden.

3. Die Vollmacht ermachtigt zur Prozessfiihrung (u.a. nach §§ 81 ff. ZPO) einschliel3lich der Be-fugnis zur
Erhebung und Zuriicknahme von Prozesshandlungen und den Abschluss von aul3er-gerichtlichen und
gerichtlichen Vergleichen sowie der Unterzeichnung von Abtretungserklarungen, sofern diese im
Zusammenhang mit der Abwicklung des Verkehrsunfalls stehen.

4. Die Volimacht ermachtigt zur Vertretung und Verteidigung in Strafsachen und BuRgeldangele-
genheiten.

Der Unterzeichner entbindet die Dr. Wiese & Schrader PartGmbB ggl. dem beauftragten Kfz-Sachver-
stéandigen und Mitarbeitern von Werkstatten/Autohausern von der anwaltlichen Schweigepflicht, soweit dies
zur ordnungsgemalfen Abwicklung des Verkehrsunfalls erforderlich ist. Die Kommunikation erfolgt u.a. Uber
das Internet oder unter Hinzuziehung einer Schadenmanagement-Software. Dabei ist bekannt, dass der
Empfang und Versand von E-Mails aus technischen Griinden keine vollstdndige Sicherheit in Bezug auf die
Geheimhaltung der tGbermittelten Daten und Informationen oder den Zugriff durch unbe-fugte Dritte bietet.
Daruber hinaus erklart sich der Unterzeichner zur Beschleunigung der Unfallregulierung mit der Kon-
taktaufnahme und dem Austausch von Daten und Dokumenten via E-Mail oder per WhatsApp durch die
Kanzlei Dr. Wiese & Schrader PartGmbB einverstanden. Mit seiner Unterschrift erklart sich der Unter-
zeichner damit einverstanden, dass personenbezogenen Daten verarbeitet, weitergegeben und eine
Offenlegung wie beschrieben erfolgt, sofern dies fir die ordnungsgemafie Abwicklung des Verkehrsun-fall
notwendig ist. Die Einwilligung kann jederzeit ohne Angabe von Griinden widerrufen werden. Den Hinweis
zum Datenschutz (auch abrufbar unter www.ws-verkehrsrecht.de) hat der Unterzeichner zur Kenntnis
genommen und seine Einwilligung erteilt.

, den

Unterschrift
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