
Fo
rm

-S
ol

ut
io

ns
 

E
-M

ai
l: 

in
fo

@
fo

rm
-s

ol
ut

io
ns

.d
e 

w
w

w
.fo

rm
-s

ol
ut

io
ns

.d
e 

V
er

vi
el

fä
lti

gu
ng

, N
ac

ha
hm

un
g,

 V
er

öf
fe

nt
lic

hu
ng

 
A

rti
ke

l N
r. 

12
31

20
 

T
el

ef
on

 0
70

82
/9

46
4-

0 
-

T
el

ef
ax

 0
70

82
/9

46
4-

17
Antrag auf Auskunft aus dem 

un
d 

el
ek

tro
ni

sc
he

 S
pe

ic
he

ru
ng

 n
ur

 m
it 

G
en

eh
m

ig
un

g!
 

Melderegister 

1. Antragsteller/in 

2. Person, auf die sich die einfache Melderegisterauskunft bezieht 

Bisherige Anschrift 
Straße, Hausnummer PLZ Ort 

Zusätzliche Angaben (z.B. frühere Wohnungen, Personalien der Eltern, ...) 

3. Bankeinzugsermächtigung 
Die Verwaltungsgebühr soll von folgendem Konto eingezogen werden: 
Name des Kreditinstituts Kontonummer Bankleitzahl 

Kontoinhaber/in (falls abweichend von Antragsteller/in) 
Familienname Vorname 

Firma 

Straße, Hausnummer PLZ Ort 

Mit freundlichen Grüßen 
Ort, Datum Unterschrift Anlagen 

Seite 1 von 1 

Familienname Vorname 

Firma 

Straße, Hausnummer PLZ Ort 

Staat Telefon (Angabe freiwillig) E-Mail (Angabe freiwillig) 

Familienname Ggf. Geburtsname Vorname 

Geburtsdatum oder Alter 

Geschlecht: männlich weiblich 
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