
V o l l m a c h t  z u r  a u ß e r g e r i c h t l i c h e n  V e r t r e t u n g  

 
Den Rechtsanwälten  

Frauke Staab, Viktoriastraße 41 A, 45327 Essen 
 in Untervollmacht für: Reinhard Staab (freier Mitarbeiter) 

     in Untervollmacht für: Michaela Hasebrink (freie Mitarbeiterin) 
 
 
wird in der Sache _________________________________________________________ 
 
 
wegen________________________________________________________________ 
 
Vollmacht zur außergerichtlichen Vertretung erteilt. Diese Vollmacht erstreckt sich 
insbesondere auf: 
 
 

1. die außergerichtliche Vertretung jeglicher Art sowie den Abschluss eines Vergleichs 
zur Vermeidung eines Rechtsstreits. Dies gilt insbesondere für die Geltendmachung 
von Ansprüchen gegen den Schädiger, Fahrzeughalter und deren Versicherer, 

 
2. die Empfangnahme und Freigabe von Geld, Wertsachen, Urkunden, Sicherheiten und 

sonstigen beweglichen Gegenständen, 
 

3. die Übertragung der Vollmacht ganz oder teilweise auf andere. Der Mandant ist damit 
einverstanden, dass die Sachbearbeitung auf einen hierfür ausgebildeten und verfügbaren 
Anwalt der Kanzlei übertragen wird und sich die Rechtsanwälte im Falle von Urlaub, Krankheit, 
Terminkollision oder ähnlichen Fällen gegenseitig vertreten. Vom Berufsgeheimnis wird 

insoweit befreit. Die entstehenden Kosten trägt der Unterzeichnende.  
 

4. die Entgegennahme von Zustellungen und sonstigen Mitteilungen,   
 

5. die Einsichtnahme in gerichtliche und behördliche Akten sowie sonstige Akten Dritter,  
 

6. die Abgabe und Entgegennahme von Willenserklärungen und die Vornahme einseitiger 
Rechtsgeschäfte, insbesondere die Begründung und Aufhebung von 
Vertragsverhältnissen sowie sonstigen Willenserklärungen. 

 
7. __________________________________________________________________ 

 
Essen,  
            
       ______________________ 
          Unterschrift 
 
DIE DATENSCHUTZERKLÄRUNG (WWW.KANZLEI-ESSEN.RUHR) IST MIR BEKANNT. 
ICH STIMME ZU, DASS MEINE ANGABEN UND DATEN ZUR BEANTWORTUNG MEINER 
ANFRAGE ELEKTRONISCH ERHOBEN UND GESPEICHERT WERDEN. 
 
_____________________    _____________________ 

Datum       Unterschrift 

(Sie können Ihre Einwilligung jederzeit für die Zukunft per E-MaiL an info@kanzlei-Essen.ruhr widerrufen.) 

http://www.kanzlei-essen.ruhr/
mailto:info@kanzlei-Essen.ruhr

