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Beteiligten-Fragebogen

Um lhnen und uns die Arbeit zu erleichtern, bitten wir Sie, den nachstehenden Fragebogen sorgfaltig
und vollstandig auszufilllen. Ihre Angaben werden selbstverstiandlich vertraulich behandelt und
dienen ausschlieRlich birointernen Zwecken. Sollten Sie trotzdem einzelne Fragen nicht beantworten
wollen, steht Ihnen die Nichtbeantwortung selbstverstandlich frei.

Name, Geburtsname, Vorname:
StraBe, Haus-Nr.:

PLZ, Wohnort:

Telefon (FN & Mobil), Fax:
E-Mail:

Staatsangehérigkeit:
Geburtsdatum & -Ort:

Beruf:

Familienstand: (zutreffendes ankreuzen) Iedig:EI verheiratet:’:| verwitwet:EI geschieden:’zl

Kinder: (zutreffendes ankreuzen) ja . D nein: D

Ich erklare mich damit einverstanden, dass

- mein Personalausweis fir die interne Datenverarbeitung kopiert wird;

- Rechnungen nach 14 Tagen, gerechnet ab Rechnungsdatum, im Bankeinzugsverfahren
eingezogen werden dirfen;

- die Rechtsanwalte Musch und Delank mit mir per E-Mail korrespondieren, zu diesem Zweck
gebe ich meine E-Mail-Adresse - wie oben genannt - an.

Ich erteile meine Einwilligung zur Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten gemaR Artikel 7 EU-
Datenschutzgrundverordnung (EU-DSGVO). Uber die Erhebung dieser Daten bin ich durch
Rechtsanwalte Musch und Delank informiert worden.

Ort, Datum Unterschrift

Bitte auch die Riickseite ausfiillen!

beteiligtenfragebogen2021



MUSCH UND DELANK

Rechtsanwalte und Notare

Bankverbindung - fiir evtl. Zahlungen oder Erstattungen -
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Name des KONTOINNADEIS: ettt et sa s s bbb e ae s be st ae e sbe st benses sbessssennees

Arbeitgeber - fir etwaige eilige Rickfragen —
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Hiermit erteile ich den Notaren Musch und Delank den Auftrag, fiir mich tatig zu werden in der
Angelegenheit :

Ort, Datum Unterschrift

Wenn Sie uns zum ersten Mal aufsuchen, waren wir lhnen dankbar, wenn Sie uns mitteilen wirden,
wer uns empfohlen hat oder wie Sie auf uns aufmerksam geworden sind (bitte ankreuzen):

|:|RA—Kammer/ Notarkammer Dandere/r Rechtsanwalt/-Anwaltin
|:|Telefonbuch |:|Gelbe Seiten
Dlnternet ................................. |:|Empfehlung durch .,

beteiligtenfragebogen2021
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