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Bausparkasse der Sparkassen ErbSChaftSVOI I maCht BA 27 13

Vertragsdaten Bausparvertrag Nr. Bausparsumme Euro

verstorbene Vorname Name Geburtsdatum

Person |

bevollméachtigte [] Herr [] Frau

Person Name, ggf. abweichender Geburtsname Vorname (Rufname) |
Weitere Vornamen It. Ausweis Geburtsdatum Geburtsort |
Stralle Hausnummer Staatsangehorigkeit

Identifizierung
(bitte Ausweis-
kopie beifiigen)

Unterschrift

Steuer-ldentifikationsnummer
PLZ Wohnort (Steuer-ID gemanR § 139b AO/TIN)

Ausweisart (z. B. PA/RP) Ausweisnummer Ausstellende Behorde in (Ort)

Unterschrift bevollmachtigte Person

Vollmacht

Die o. g. bevoliméchtigte Person wird bevollméchtigt, mich in der o. g. Nachlasssache nach MaRgabe dieser Vollmacht
gegenuber der LBS Landesbausparkasse Sud (LBS) zu vertreten.

Die Vollmacht gilt fir alle mit der Nachlasssache zusammenhangenden Rechtsgeschéafte und geschaftsahnlichen
Handlungen, die von mir oder mir gegenlber vorgenommen werden kdnnen. Diese Vollmacht erstreckt sich auf alle
Bausparkonten (sofern vorhanden auch Kredit- oder Darlehenskonten), die die verstorbene Person bei der LBS
unterhalten hat.

Die Vollmacht soll sich auf alle Rechtsgeschafte erstrecken, die aufgrund der "Allgemeinen Bedingungen fir
Bausparvertrage" (ABB) vorgenommen werden kénnen. Die Vollmacht erstreckt sich jedoch nicht auf den Abschluss von
Darlehens-/Kreditvertragen.

Der bevollimachtigten Person ist es gestattet, im Namen eines jeden Vertretenden mit sich im eigenen Namen oder als
Vertreter eines anderen Vertretenen oder einer dritten Person Rechtsgeschéfte vorzunehmen.

Die Vollmacht erlischt nicht mit dem Tode des Vertretenen. Die bevoliméchtigte Person bleibt der LBS gegenuber so lange
vertretungsberechtigt, bis der LBS von mir ein Widerruf in Textform zugegangen ist.

Der Widerruf eines einzelnen Vertretenen bringt die Vollmacht nur fir den Widerrufenden zum Erléschen. Die
bevollméachtigte Person kann dann nur gemeinsam mit der widerrufenden Person handeln.

Ich genehmige alle von der bevollméchtigten Person in meinem Namen der LBS gegeniber bereits vorgenommenen
Rechtsgeschéfte.

Aufgrund gesetzlicher Vorschriften werden die Daten der bevollmé&chtigten Person von der LBS in einer Datei gespeichert.

Erklarungen zum
Datenschutz

Die Datenschutzhinweise fir Kunden und Interessenten kénnen gesondert bei der LBS angefordert und jederzeit im
Internet unter www.lbs-sued.de/datenschutz eingesehen werden.

Bevoll-
machtigung/
Unterschrift

1. vollmachtgebende/erbende Person

Vorname Name Geburtsdatum steuerliche Identifikationsnummer*)
Stral3e Hausnummer | |PLZ | |Wohnort |
Datum Unterschrift Art des Erbnachweises

2. vollmachtgebende/erbende Person

Vorname Name Geburtsdatum steuerliche Identifikationsnummer*)
StralRe Hausnummer | |PLZ | |Wohnort |
Datum Unterschrift Art des Erbnachweises |
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08.23_ Jagerstrale 36, 70174 Stuttgart - Postfach 10 60 28, 70049 Stuttgart - Telefon 0711 183-3456, Fax -2050

V02 01 Vordere Synagogenstrafle 2, 55116 Mainz - Postfach 29 80, 55019 Mainz - Telefon 06131 13-456, Fax -434740

Siegfried-Kuhn-Strafl3e 4, 76135 Karlsruhe - Postfach 14 60, 76003 Karlsruhe - Telefon 0721 822-3456, Fax -3605
Bankverbindung: Landesbank Baden-Wurttemberg - IBAN: DE49 6005 0101 0001 3649 34 - BIC: SOLADEST600
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BA 27 13
Vertragsdaten Bausparvertrag Nr. Bausparsumme Euro
3. vollmachtgebende/erbende Person
Vorname Name Geburtsdatum steuerliche Identifikationsnummer*)
Stral’e Hausnummer PLZ Wohnort

Datum Unterschrift

Art des Erbnachweises

4. vollmachtgebende/erbende Person
Vorname Name

Geburtsdatum

steuerliche Identifikationsnummer*)

StralRe Hausnummer

PLZ Wohnort

Datum Unterschrift

Art des Erbnachweises

5. vollmachtgebende/erbende Person
Vorname Name

Geburtsdatum

steuerliche Identifikationsnummer*)

StralRe Hausnummer

PLZ Wohnort

Datum Unterschrift

Art des Erbnachweises

*) die steuerliche Identifikationsnummer bei der vollmachtgebenden/erbenden Person ist nur bei Kredit- und

Altersvorsorgebausparvertragen erforderlich.

Unterschrifts-
bestéatigung

Das Formular wurde in meiner Anwesenheit unterschrieben und die Richtigkeit der Unterschriften geprift. Die

Identifizierung wurde durchgefihrt.
Ort, Datum

Name, Vorname

Telefonnummer

| Unterschrift, Stempel des Beraters

210-06_
08.23_
V02_01
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